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LE 


PREFATA la editis a VI-a 


4 Laboratorul nu este un auxiliar oi 6. parte 
integrantă, inàispensabilk, a medicinii clinice 


şi a medicinii preventive, Acesta este sensul în 


care trebuie înţelese ouvintele lui Charles 


-Richet: ^. 


„at 


l'un ni à 


pitolelor sele, ave în vedere programa analiticx 


E mal ales, necesitatea îndrumări i studentului 
“Medicină pe calea înţelegerii raţionale a po- 
sibilititilor pe care 


: microbiologie slinicá 
PS în activitatea 


in conţinutul şi suita ca- | 


i le oferă laboratoarele de 
şi de microbiologie sanita- ` 
Gurativă oi în cea profilactici, 
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Studentul, viitorul medio, trebui 

noască în "final ce poate Bă robute o cuz 

toarelor de microbiologie oi Bero-jmuno- 

éd cum gi cînd să le solicite Şi ovum 
e 


Bá in rpreteze-datele pe care 
e EE cale, j 7, bine 


Pornim de la ideea că sil out în modioini. 
^ trebuie convins din primii ani oá stuâiul medicina 
nii nu începe gi nu se sfîrgeşte cu o. disciplina 
sau alta, că un examen nu este decít o etapă spre 
„studiul unor noi noţiuni seu e aceloraşi. noţiuni | 
„de vn nivel mai-complex, Superior, Studiu pe cère, 
- progresiv, . trebuie. să se deprindÁ a-l efectua in= 
dependent porniná.de la. problemele pe care £- 10: 
riâică sctivitatea de zi cu zi Ja patul bolnavului, - 
. Tocmai de aceea am dat dezvoltare mai mare unor ta- 
 pitole.incluzínd, dacţilografiaţe cu carastere . | | 
distincte, acele noţiuni facultativ de reţinut pen-. 
tru studenţii anului II, der asupra oürora studen=. . 
"Di Ain ent? -mamiari vor poten reveni co Pooc =e ` 
A parcursul stagiilor clinice gi. chiar în cursul pri- 
milor ani de vixi medicală, indiferent de spe= 
/cislitetea aleasă, . ...-.. — Tie | 

Autorii considerá cartea de feu ca o modestă 
contribuţie la ilustrarea practică a magistralelor , 


` 


| 
| 
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PARTEA INTIIA CONDITII GENERALE PENTRU STUDIUL 
„MICROBILOR ^ — 
A Sterilizarea (Dr, D D.Puiuo), l 


PARTEA A DOUA A. METODE DB met * 
BACTERIIIOR 


2. Svidenţierea bacteriilor prin exenen mioro- 


soopic, Caractere morfolo 18e 1 a 
litate (Dr, D D.Buiuc), E 3 colorabi 


CH Cultivarea Atta da Izolarea în cult R 
pure (Dai DeBuiuc), 46 ` pei 


e IDENTIFICAREA BACTERIILOR, 
 TBHN ICI GENERALE ` 


4 Cercetarea . caraoterelor ` fiziologice ale 
az baoteriilor (Dr. D D,Buiuc), 64 ` 


S 5 Animalele de laborator în investigat ia bac- 
| GE eee, D od KC Da 


PERTRA A TRETA - REACTII ANTIGEL-ANTICORP ` 


6 -Cercetarea structurii entigenice a bacteri- 
ilor (Dr. D.Buiuc), SS 


Se E Cercetarea anticorpilor la bolnav 
(Dr, D D.Buivo), 98 > 


PL RTEÁ A PATRA METODE DE speciei aed IN CONDUCEREA | 
. ANTIBIOTERAPIEI i 
8 Determinarea Bensibilitátii baoteriilor la 
gudde) (antibiogrena) (Dr, D„Buiuc) ș 
11 
9 Cercetarea antibioticelor în umori în cursul 
antibioterapiei (Dr. D IRR). 127 | 


v 
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PARTEA A CINCEA IDENTIFICAREA PRINCIPALELOR. 


BACTERII IMPLICATE IN PATOLOGIA 
INFECTIOASA | 


10 Identificarea cocilor g N ds: SE 
zaķi în grămezi (Dr, D.Buiub). 1j age. i. 


ll Identificarea cocílor g£ram-pozit à 
zaķi în lanțuri (Dr. D,Buiub), 159. Pë: — 


12 Identificarea cocilor gram-negat 3 
(Dr. D,Buiuc), 153 | es Se 


13 Identifi:arss bacililor intestinali 
: E facultativ anaerobi. 
Dr. D.Buiuc), 160 E 


14 Identificarea bacililor gram-negatiyi 
nefermentativi (Dr, D,Buiuc), 178 >: 


15 Identificarea cocobacililor gram-negativi 
 &erobi sau facultativ anaerobi ^  . 
(Dr, D,Buiuc), 181. Tes 


16 Identificarea becililor gram-pozitivi ae- 
. Tobi nesporulati (Dr, D.Buiuo), 191  - 


17 Identificarea bacililor gram-pozitivi 
sporuleti serobi (Dr, Gabriela Coman), 199 
18 Identificarea bacililor gram-pozitivi d 
ww spoiuz=; anaerobi (Dr. Gabriela Coman), 
Ee se v. EG A 
19 Identificarea bacililor grem-negativi a- 
^ naerobi (Dr. Gebrielă Coman), 207 SRM a 
20 Identificarea bacililor gram-pozitivi ne- 
Sporulati anaerobi (Dr, Gabriela Coman), 
210 lan i 
„21 Identificarea bacililor acido-alcoolo-re- 
zistenti (Dr. Gabriela Coman), 21 


22 Identificarea spirochetelor (Dr. D,Buiuc), 
. 220 V pr 


w 
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23 Identificarea micoplasmelor (Dr, G , 
;Ooman), Zb TS (Dre Gabriela 


PARTEA A SASEA DIAGNOSTICUL FTIOLOGIC AL PRINCI. 
| *ALELOR INFECTII BACTERIENE 
. 24 Prinoipti de bază $n recoltarea gi transa. 


25 Exemensle bacteriologic Si seroimunolo- i 
gie în bolile infecțioase (Dr, D.Buiuc), - 
(Es Hemoculiura în diagnosticul infecţiei 
xc (Dr. D,2uiuc si Dr, Gabriela Comen), 257 
(21) Examenu? bacteriologic al puroiului . 

(28, ji Diagnosticul bacteriologic al meningite- 
lor, Exzmenul bacteriologic al lichiâu- ` - 

lui cefalo-rahidian (Dr, DeBuiuc), 277 

29 


“Diagnosticul bacteriologic al infeotii- ` | 
^ lor căilor urinare (Dr, D.Buiuo), 287 - 


y 20 Diegnosticul becteriologio al infectii- 
Eë lor căilar respiratorii Buperioare .... > 
¿31 'Diagnositoul bacteriologic al infectii- 
Y lor căilor respiratorii inferioare, . 
Examenul bacteriologic al sputei E 
e €i UM D,Raiuc), 311. ` i : 
32 Diegnosticul bacteriologic al infecții- 
2 2 lor intestinale gi toxiinfeotiilor ali- 
mentare., Examenul bacteriologio al mate- 
riilor fecale (Dr, D.Buiuo), 322 


33 Diagnosticul bacteriologic al infecții- 
lor oáiler genitale la femeie , 
(Dr. Gabriela Coman), 333 


S Anexă, 340 
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1 STERILIZAREA 


Steril, din punct de Vedeye nleroblologia, în- 
sesmá. lipsit total de miorobi, 1 
rea tuturor microorganismelor 7 patogene Een Derne, 
togene, forme vegetative si Bpori - dintr-o dudum 
Pe “au de pe. Suprafaţa unui obiect, ` 
= Manipularea produselor 
videntierig microbilor şi a 
Sint de neconceput în lipsa 
ente a e 
de cultură, WOES us 
o Dar sterilizarea are nenunirate aplicații. şi 
in activitatea medicală gi umani în general, Ea re- 
prezintă o condiţie. majoră a oiu 
a terariei privină atit d 
- medicsmentul, E eta, de. formé a ss, 
"dar în special GE e Fee 

Git ei 6% | 
^00 .Íntregul utilaj Phizurgisal, EE Ek 
^'' tar, fire de Butură, comprese, . pansamente, 

aerul 8%111 de operaţie, îmbrăcămintea Ut 

chirurgului Sei i E DAT 


microbiene în scopul CH 
idenţitficării lor ss, — 
unei Sterilizări efici- 
a. Eee inii) a | mediilor | 


pă 
-- A 


Abu 
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- — 


(11) deet EE i atît în EE ER 
spital cît şi în condițiile vieţii de toate zilele: 


- sterilizarea produselor patologice pro- 
venite de la bolnavul infectios; 
» Steriliz area obiectelor contaminate fo. 
losite de bolnavul infecțios şi a $incápe. 
Yii $n care s-a găsit acesta;. 
- noţiunea se extinde, în măsura. yosibilu: 
lui, la sterilitstea alimentului, Sh e; 
băut, lenjeriei eter | 
Pentru aceste motive am dat capitolului . o amploare 
mai mare, | EAR : 


Sterilisres t se Obține rin a O E 
nt (4) Agenti fizici op EE e 
(1) oălâură > OS igo genes 
CRETA (a) căldură uscată . 
AER SIS EY, (b) căldură umedă 
E (3) sadiap11 0000 
2) Agenti chimici: substanțe « antimicro- 
a IA . , 
EISE sai metodei de atexilishre: este dictată 
de natura materialelor care urmează a fi steriliza- 
te, Acestea, în condițiile unei sterilizári efici-. 
ente, nu trebuie -Bă se degradeze gub acţiunea agen- 
tului de sterilizere, Excepţie fao, bineînţeles, 
reziduurile în cazul cărora se urmăreşte exclusiv .. | 


E sterilizăriie IE E e^. 
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Metode de sterilizare 


o a 


| (1)/Sterilizarea prin oălăură | oste cel mai 
larg folosită în practica medicală, | 
rr ees Hr 
PAN | | 
((SUS terilisaroag pri 
oáldurÉ uboat i - — EXE 


TEC e $ Sterilizerea prin ardere este rapidi gi 
are eficienţă absolută, Se pot steriliza prin iar 
re obiecte cu volum mic care se răcesc repede i ss 
întrebuinţează. imediat după sterilizare, Ke 

S] inc£lziren la roşu: obiectul de sterilizat se 
arăe in flacără (bec de gaz, lampă de spirt) pînă 
la roşu, Se sterilizează în acest mod firul “ansa 
şi spatula de platină (Manda x 

i7) Ziezbazea: obiectul de sterilizat se trece prin 
flacără timp de cîteva seoünde. Se sterilizează în 
acest mod capilarul pipetelor Pasteur, 
telor şi flacoanelor (sterile în interior), lame de 
sticlă, tije ensei gi spaţulei (fig.2). Re ans 

Aceste metode sînt contraindicate pentru steri- 

lizarea altor instrumente metalice (ace de seringă 
din oțel, bigțurie, pense, foarfeci eto.) deoarece 
le degradeazh, A ene ii DARNOS, 
ze Prin incinerare se pot stóriliza reziduurile | 
| n eminate (pansamente, comprese, gunoiul menajer) ` 


gura eprube- . 
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Ta se 
„ (41) /Btertatzarea .- 
“prin ser cald, Bate. 

indicată pentru obi- 


prubete, flacoane, 


(mojare, capsule), 


Figel Sterilizarea an- 
sei prin.&rüere le rogu' | R ! 
a) poziţie corectă, . seringile în.între- 
b) poziţie incorectă 


Pig.2 a) Sterilizerea prin flambare a Cë `. 


pilarului pipetei Pasteur, b) sterilizarea. 
prin flambare e gurii unei eprubete 


6 ecte de stiolă (o= . 


>. seutii.Petri, pipete ` 
-> etc.e), de.portelan ^: 


instrumenterul.chi- 
rurgical metalic, . 
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Luer), unele pulberi, substanţe uleioase, .  — : 
Este contraindicată pentru soluţii apoase, o. 

biecte din cauciuc sau cu garnituri de-o8uoiuo, 

ţesături, seringile din metal şi stiolă (Record), 


“materialul conteminat din laborator 
degradează aceste materiale, 


— AP e, 


t ape att 
ho 


ij Sterilizarea prin aer ca 
i] Poupinel timp de 1 ori la 180°C are efi. 


cientá absolută. 


--- = Sterilizatorul cu eer cală (Poupinel) este o 
cutie, cilindrică seu paralelipipedioi, ou pereţi 
Gubli de tablă, Rezistenţe' electrics, plasate la 
pertea inferioară a aparetului, si un termostat 


i permit obţinerea 
Şi menţinerea 
temperaturii de 
sterilizare. Un: 

- sistem de orifi- 
cii permite cir. 
oularea aerului 

"încalzire 0 cald $n interio- 


Pig.) Prezentare Bchemaţioă a Tul aparatului . 
acul cterilizator cilindrio cu, 
er cald, Circulația &erului Dr 
cală, a) Beoţiune Dn E „floarea aerului... 

lÉ, p) Beotiune transversală încălzit) asigu- 


$. T. 


eto., deoarece. 


we " ——— HÀ 
t] A EE SOFER o — M M 
n" WS? — 


(previne strati- 
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's ăldură umedagğ - 
EIA E o ad 


|^ D a! 


rînd uniformizarea temperaturii, In interior ge A 
seso refturi de sită metalică pe oare B6 aşează um 
biectele de sterilizat (fig.3). Sa 

A Funcţionare: obiectele pregátite pentru steri- 
lizare se ageazá pe rafturile aparatului, fără a-1 

umple 18 refuz, cu precautia de a nu atinge pereţii 
şi de a lăsa între obiecte mici spaţii care gx per- 
mită circuitul nestínjenit el aerului cald. Se gn 
chide uşa aparatului, Se deschide orificiul de ven- 
silatie, Se fane contactul electric gi se reglează 
pentru temperatura de 180%. Din momentul în care 


„Se atinge această temperatură se marchează timpul, 
 Dup& o oră se întrerupe curentul, Obiectele steri- 


e P D E] v w a ; 
lizate se scot numai aupa racirea aparatului, 


eres ad a rea p r4 


5 


(4) Sterilizaree prin vapori sub presiune 


„„Sterilivarea prin vapori sub presi: 

ee MAC I lens se re- 
]elizeazá:.$n autoclave la 1 Sigi (121%) 
sau 2 atmosfere (134%), Pentru o presiune 
cela durata sterilizării la eutoclev - tim- 
p iet tdi ~ depinde de natura, vo- 

Şi mo e ambalare a mate 

{sterilizat (vezi tabelul 1 ). paee Mi 


Este indicată pentru: ^  . ^ . 


- obiecte din bumbac (lenjerie ohirurgicalX, 
tampoane, mege, vată ere, Ir, EST E 


i 
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Tabelul 1 


Prezentare comparativă a aremetrilor aterili | i 
şi vapori do apă sub pres uno. Exemplo Soleotate din mano ca 

geaicală gi de leborator (adaptat âupă Sohatăt/Haunann/Hoxaoh 
1968; Cruikshank, 1965; Perkins, 1957) H D 


Poe ede OAMMR led EE 
` : e 


- di s f» 


Timpul* Tinpul*) 4 d 

Materialul ei volum] în oare .— SES de omo- > 

e supus sterilizării X eas ARE rire : stirii 
b 


Sterilizere le Poupinel la 180% ID Ze Lr Se 

Sticlărie, instrumentar metalig e «s 

în embalaje cu volun redus 35 AO “cui 1,90.; 7 

Ibid.ín ambalaje voluminoase; - "E XDR i cate ur lel 

Beringi Mer non Ape Y AA i. E 

- pulberi cutii Petri Strat. 65-95  - 2 ~- 00- 

mai subțire de 0,5 cm gi nu mai - ` PR ei a SES * "e: 

mult de lo g/outie) ` Et. T p Y STANS SET us 

Ulei de arahide (maximum 85% Ma aia Dens IT 

volumul recipientului); | Ka cordero een e 
~ in fiole pînă la 20 m -~ 25 ARO US Bg. 55 
~ în flacoane de loo ml.. 45 -— -. 25 der Ee 
- în flacoane ĉe 300 mi e i Sri: (45 pi 


Sterílizare în autoclev yertigal - - 


ja 121% (1 etmosferí) A eee S Ere Rt UTE 
Soluţii apoase (maximum Iro mE DE I LU te eee 
din volumul recipientului in Mo E E OE 
= vol.de lo 11 în eprubete .. o ` 18 . 18. 
în. wol.de 500 al: oca: 7 7] . "e 187 20-25 
.* vol,de looo si : si. A8 - KIK 25-30 ` 
7 vol.de 2000 1 .. 20 + 17-27 08 ` 35-45 
Instrumenter împachetat în hîrtie oc e e 
Bau În sontainere netalice Íntre- A2 38. | 3%. 
` deschise ` dÉ MU EE E D Cm SE ` 
Cesolete en lenjerie chirurgicală. Bimi EFE p i E. B 
(fără e 11 îndesat)  - H e RE. E 45 s 
Sterílízere a le al C T PIS OE s 3 » 
£Y_prevacu e 1^ De? atm PAPES mS — Uo A. en : 
Casolete su lenjerie sbirurgi oală E v QU N d E 
(chiar fndeseti] Ye SA URS e 


Reggie ra l 


timpul mísurat în minute 


dé "Ce din momentul în cars temperatura camerei de MP 
à atins temperature selectatk, Deci, pentru a obţine un material 
toril $5 staro de utilizare, la timpii oonsidere(i în tabel ber 
trebuie adăugat timpul do încălzire al aparatului, timpul de ră- 
cire gi usoare a materialelor (vezi fig.4) . 
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28 KE > 
| Te instrumentarul chirurgical metalic; 007 
_ instrumentar, aparate gi dispozitive din Sti- `- 
clá cu armáturi metalice, garnituri şi părţi din Bac 
uciuc (seringi Record, aparate de filtrare g.8.); 
- obiecte gi instrumente de csuciuo (aănwgi 
chirurgicale, sonde etc.);- TOU ER 
`= stioclărie de laborator cu destinaşii specie 
le (pentru culturi de celule etc. ) $; 
soluţii; E DAI us Va N 
D materialul conteminat din bet Es 
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SI E Tabelul l1: gi fig.4 predintk, comparativ, Dara, 
metrii sterilizárii pran aer cala gm prim Vapor 
sub presiune, | -. 77 E, tes m 
c Din tabelul 1 i a că ie yn eem 
| - Timpul de omoríre al microbilor şi timpul de. 
uniformizare a temperaturii sînt mai lungi în cazul. 
, Sterilizüárii prin aer cald decît al. sterilizkrii i 
prin vapori sub presiune, In aer cald, unde cá durs : 
ge. propagă prin conductibilitate gi radiagie, BEER 
ectele se încălzesc mai greu decît în autoclav unde. 
“căldura. se propagă prin convecție, 7, SE 
- Timpul de sterilizare în Poupinel la 280% 2 
- creşte peste 1 oră în cazul substanţelor care se in- 
cálzesc greu. (uleiuri, pulberi), motiv pentru care 
aceste substanţe se sterilizează în volume Sai el 
în strat subţire, eu 
- Timpul de sterilizare la autoclav la pras: Y 
este ás 45-50 min, pentru lenjeria chirurgicală ji. 


i 
MO 
3 
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PILAS 
TS TL N P 3 
Eum Mur ae egetzare pins tari y dri 


Jump de sterilizare 35»25-50mig. 


tarp de sterilizare 27410 ad 


o - 20 A0. - ES soma 0000 


Pie, 4 Reprezentare schematică a rilor 
parametrilor . 

Sterilizárii prin aer cald şi prin vapori eub. 
a presiune GK i 


ma O 26. 


de 20-30 minepentru volumele 


Timpul de omorâre a microbi 


lizare, 


moi 91 medii de solu- 
lor variază. in- 
vers proportional cu temperatura de steri- 


Timpul de untformisare a tem erat | 
riszá direct: proportional Enporaturii va- ! 


toclav cu perete simplu,a- 


; SAna TORREN ADBA): 


rislelor supuse e 


perat indicat pentru ste- ` ` 
rilizári în laboratoare Si: 
farmacii (după Schmidt/Weu- ` 


Autoclavul are ca piesă principală + vn cazan TH 
-pareti rezistenți ir interiorul: căruia, după $nchi- 
derea etanşă cu un capac masiv prevăzut cu buloane ` | 

. sau un sistem cabestan, vaporii de apă se pot com. 
prima la presiunea necesară sterilizării, 


0 ' Autoclavele verti- 
dale, după cun a- — 
mată şi numele, au 
dE AXUL. lung al caza- — 

un. de presiune 

E (dispus! vertical, 
C. Auboolavui ARISQETIYS 
s gu perete simplu ^ 

"xo (118,5). La acesti 
deis iie — 55000157 EIER de autoeli va= 
S Fig.5 S sotia pohenatink-: pori provin : DE 
simplificată printr-un 8U- ^77 anoăinirea ape: a 
fat în însuşi ca- - 
zanul de presiune, . 

^5. Un manometru permite | 
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ge ID 
sontrolul presiunii din interiorul cazanului, Un yo 
binet de vapori pune în legătură interio 
lui cu exteriorul, 0 supapă de 
vecuarea vaporilor cína presiun 


anumită limită de securitate, In 
lui se află un trepied metalic 


care serveşte ca su.” 


port: materialelor introduse paia ti dia 


Punctionere:.se introduce in &utoolay apă pînă ` 
la câţiva em Bub. nivelul suportului, 


port coşul de sârmă cu obiectele de 


Sterilizat acope. 
rite.cu-o hîrtie pentru oa materiale | 


le să nu se ume. 


"mpi, mai întîi ugor, cu. mîna 
Se deschide robinetul de vapori gi ge conecteazàüá gir- 
sa de. călâură, Cínd apa începe. să fiarbă, van "11 ieg 


prin robinet, Ja început. în jet éiscontinuu, $ntre-. |. 
rupt de aerul care este consomitent evacuat din apa= - 


„Pat, apoi în jet continuu, Cînd vaporii tes în jet ` 
continua, semn că tot aerul a fost eyacuat din auto- 
“lav, se fnohíde robinetul de vapori, 5 x i 
^. După închiderea robinetului de vapori presiunea 
cepe 'să crească. Din momentul în care presiunea a- 


Bursei de călăură. 


Se aşează pe sue 


» diametral opus, în doi. 
> poi complet ou cheia. - 
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"des a ea 
. tinge valoarea aleasă ( 1 sau 2 atmosfere) 
&leazá sursa de călăură pentru a menține p 


clavul nu se deschide. decît după ce presiunea a co. 
borit la zero şi $nainte de &8.8e rüci, Se deschide 
robinetul de vapori,apoi capacul, Se scot materiale. 
Oeo COCA ai i ci oma | 


porâtura. în interiorul &utoclavului fiină încă pes- 
te 100%, lichidele vor intra. brusc în fierbere, | 


vor umezi dopurile sau chiar vor ieşi din recipien. . 
ie. Dacă se intirzie deschiderea aparatului, vaporii 


de apă se condensează pe materialele sterilizate şi. 


zäcite umezindu-le, fapt oe compromite sterilizarea. 


(Hirtia de ambalaj umedă, chiar dacă este în mai | 


mulie straturi, nu previne pătrunderea bacteriilor d 


| Dacă, se deschide robinetul de vapori sau capa- - 
cul înainte de a fi coborât. presiunea la zero, tem- id 
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E contaminare, Aşadar este esenţial ea obiectele... — 
ambalate în hírtie să nu vină în contact, după ste- ` 


rilizarea la autoclavul vertical, cu suprafeţe con- 


taminaţe atît timp cât ambalajul lor nu este perfect 


uscat ) e S d 


kde Autoolevul vertical ou perete simplu se utili- 
zează în laboratoare gi farmacii fiină indicat pen- — 
tru sterilizarea mediilor de cultură in miorobiolo-. 


gie gi, în general, pentru sterilizarea soluţiilor, — 


| 


Dot se Dra s mt ii ma, 2 na TETUER 


pe PN i i E e 


e es AAN A Rd niet RR O y dtt 


ae ma 


“Pige6 Secti 


Cal (după Sehmidt/Naumann/Horsch, ` 
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m .— 


Poate fi folosit gi pentru-sterilizarea celorlalte 


máteriale medicale ei chirurgicale, dar prezintX de 
zavantajul unei uscări dificile a materialului ste : 
rilizat, mai ales a [lenjeriei chirurgicale, 


- venti! de sigurantz 


V2por/ EE 
| camera de PESO 


Sierilizare 


DI III" dent 2 
"$4007 de äer 4 vapor l 


Ké BER Le ie f o 
d -— ^ o v — wm 


une schematică sinplifi-  -. 
cati printr-un autoclaw vertical eu .- 
perete dublu. Aparat indicat pentru ` 
sterilizarea materialului chirurgi- 


5 1968)». 
rialului chirur gical: materíalele după 8 
Vin în contact direct cu vaporii de apă 


Autoclavol vorti- 


Oo TTD a 


^ gal cm Perote due 


Blu (fige6)a la. 


acest tip de auto- 


^ clay vaporii de a- 


pă provin dintreo 


 sursá plasată sub l 
canera de sterili- 
Sare gi în afara 


eie Sursa de va= 
pori comunică cu 


^ camera de storili- | 
“zare pe tot par- - 


cursul operaţiei» 
Acest autoclar es- 


„te indicat pentru 


sterilizaroa mate- 


terilizare nu mal E 


gi se usucă mai 


“La autoclavul orizontal, după cum aratk gi nuxsle, a- 
xul lung al cazanului. de presiune este dispus erixzontal 


(dig) 


= 
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Vaporii provin dintr-o sura 
„În cazan unde realizează 
moderne, aerul este 


tee După sterilizare vaporii de 
Gul astfel creat añigurá uscarea 
sterilizate. —— NONU s 


€^ va? 

SE" o mr al 

Loi» k TIM p.ser o 000 
în f , DN af 


| Fige? Secţiune schematiok printreun .- 
autoclav orizontal cv perete dublu 
 prevízut cu sisteme de prevacuum, fne 
Gepărtare a condensului gi uscare a. 
aaterialelor prin vaeuum (dup  ' . 
o. Grulekshank, 1965). ^ — 


Beparatá ei sînt 
Presiunea dorită. 


SÉ, et 


admişi 


perfectă a vaporilor dg 
materialelor Bteriliza- 
apă sínt îndepărtați e Vie 
perfecti a materialelor 


(5 Auteclavelo Ori sosi 


: E ¿tale cw prevaeuum 
“aîat indicate pane 
(ou sterilizarea | 
FE à hys reto ip 
cuo QIurEieale (lenje- 
0^ rie, instrumenter ` 
eic»). Permit ua 
om perfecta qi 
— ` rapidă a obiecte- 
DU lor sterilizate 


Abssz$& aerului Za 


(C umpul încălzirii 
eliminá riscul de= - 
 gradirii materiale- | 
. ler sub aejiunea | 
(^^ oxigenului $n cone ^ 


dijiile căldurii 


|. txedoe Sînt destinate cu precădere stațiilor centrale de ` 


sterilizare din spitale, blocurilor operatorii. La aceste. 


Ke 
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aparate nu se steríliszeazk 801ut11, d 
(ii) Sterilizarea frase ionată, D 
2-1 orá la 10090 -călâură umedă Spor 
rii supravietuieso*' Pentru sterili 
lor termolabile (alimente, 
cemente) se poate recurge 1 
nată (tyndallizare) care evită încălzirea la tem- ; 
peraturi peste 100%, Substentele de sterilizai se 
încălzesc timp de 30-60 min. trei zile succesiy la 
temperatura împusă de compoziţia lor (minimum 60- 
6590). In intervalele dintre încăiziri recipiente. 
le cu substantele supuse ster 
ie la temperatura camerei, 


upă expunerea 
ii unor baste. 


zarea substante.. 
medii de cultură, 


a Sterilizarea fractio. 


ilizàrii sínt mentin:- 
Formele vegetative ger- 

minate din.sporii eventual prezenţi vor fi distru- 

se la a doua. şi la a treia încălzire, Se înţelege 
de aici că sterilizarea fracționată este-indicatš 


numai pentru medii de cultură, alimente sau media. 
nte care permit germinarea sporilor $n inter- 


" Agađar fierberea nu esie o-metodá de steriliza- 
re în sensul definiţiei date. Äaigeuwsëe îm? 

val Ge 1/2 oră distrugerea tuturor microorganisme- 
lor în formă vegetativă ei a s orilor unor bacte- 
rii, fierberea îşi găsegte însă indicaţii defini-' ` 
te la lupta contra infecţiei: distrugerea. microbi- 
lor patogeni din apa de báut.si alimente, „steri- 
lizared! “nstrumentarulus de mică chirurgie în si- 
tustii de urgenţă, metodă de conservare a alimen- 
telor pentru intervale limitate, „sterilizarea 
lenjeriei g.a, Aceste indicaţii ca gi limitele. lor 
trebuie cunoscute de orice medic, Asupra lor se va 
po veni Şi insista în cursul stagiului de epidemio- 
ogie, t . nm REPE Ze 


- 


medi. 
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valul dintre încălziri,. . . 


Sterilizarea fracționată pe solistas în rl i 
. 0lav la vapori flum ţi trei de vapori deschis) - 


sau la baia de apă, 


Gi Serien prin filtrare 


Filtrarea este hjeoeráa unui fluid EE 
corp poros (filtru), Utiliz$nà filtre din nateria- | 
le şi gu porozitáyi convenabile se poate “obţine. de- 


barasarea de microorganisme a fluidului flltrst, s. 
pestea fiind reţinute mecanico și atgotrostatíe- Ze d 


porii filtrului, 


Metoda este indicată SC bs aeru- 


Jui ei a lichidelor (medii de cultură, al 
care nu suportă încălziri, . - Dx fe A | 


Filtrole sterilizante uiilizate în aria ü- Y: 
ferá cupă natura substanței poroase din care Sint fabri- 


cate, după mărimea porilor si form: 


Filtrele Chamberland (confecţionate din sineta lazi) si WM 


filtrele Berckefelă (confecţionate din passt da Aafuzo- 


cii) au forma unor lunínári (bujii) ale pe AE si 


închise la vn capăte Filtrele Seitz (confecţionate din 
azbest impregnat cu caolin) au forma unor plăci filtrante. 
Filtrele Schott (corfecjionate din sticlă poroasă) au — - 
forma unor plăci filtrante montate într-o pílnie de sti- 
clăe Fiecare filtru poartă un indicator al porozitățiie 
Filtrerea se face prin aspirație sau prin presiune 


^ pozitivá. In acest scop filtrele sînt adaptate la diferi-. 


te dispozitive de filtreree Schematic, un asesenea dispo-' 
ziiiv se compune dintr-o pilnie prin intermediul căreia 


-— se adaptează filtrul la un recipient da colectare a fil- . 
„tratului steril qe 9 ZE care creează pe "s i: 
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we ue ue ca cotatie atei e T aa 


otn 


Lo. port). 52 


e y 


vá nau pozitivă mocesark (fig,8). 
D Inainte de folosire, 
— INT filtrul gata montat 


TX 


leotare a lichidului 
este sterilizat pria 
autoclavares ` : 


ent o e E 
8 
E EE ran aur 
y B.E 


Lys 
ferm 
CET 


E 


X 


radiaţii 


E Om e m ză 


FigeB Dispozitive de filtrarea Sterilizant se re- 
prin presiuno negativă. A-bujis 
filtrantá (Chauberlain sau Eë 
Berckefeld); B-filtru Seitz. 


etie cu agenţi chimici sub formă de aerosoli, va- 


Razele gama se utilizează pentru sterilizarea 


industrială a instrumentarului medical dispozabi] 
(seringi, flacoane etc.), a unor medicamente ş.a, 


(4) Sterilizarea prin ultrasunete are Ya besi 


fenomenul de cavitaţie care se .produce. la propaga-  . 
rea undelor ultrasonore printr-un mediu apose Ul- d 


trasunetele pot fi utilizate în practica medicală - 


pentru curăţarea şi sterilizarea instrumentarului 


Stomatologic şi de mică chirurgie (ultrasonare în 


băi de detergenţi), ` 


eP 


la recipientul de co ` 


(3) Steri izarea prin 
Radiațiile ultravio=. 


lete avînă o penetre- 
bilitate redusă indi. 
„caţiile lor ga agent 


Stríng la steriliza- S 
„rea aerului gi supra- 
ENSE O . fetelor de lucru în. - 
boxe sterile, săli de operaţia (de obicei în asoci:  - 
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Controlul "nien sterilizării 
Pentru controlul efioientei Sterilizirii enn. 
aer cald şi vapori sub presiune se folosesc india zi 
tori fizici, chinici gi biologici, D MEE 
(1) Indicatori fizici: termografo oto, SE O 
(2) Indicatori chimici KIM o MAR. des 
Se folosesc substanţe . al. căror punct de DS 
ne esie la o temperaturá apropiată de cea la ca. 
se face sterilizarea, De al floarea de sul? : 
le 115%, acidul benzoic. la. Tor Dr zaharoza caja 
caramelizează la 170% etc, Piole continínà ape ` 
substanțe se reparti izează la diferite nivele în : 
incinta àe sterilizare, Dezavantajul acestor în 
catori este. E nu deu nici o indicație asupra tim 
pului cit s-a menţinut temperatura. de. fuziune, fa ids 
(3) Indisstori biologici. ` Lo os om | 
.. Tuburi conţinând fire de bumbac. impregnate' E 
— "Spori becterieni. şi uscate. se plasează la diferit —— 
nivele în incinta de. sterilizare, După steriliga 
se testează viabilitatea sporilor prin însănînţată 
lor în medii de cultură. aüecvate, Sînt indicsiom. 
simpli si de mare fidelitate, ` 
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Pregătirea materialului Seat EP 


| Curátirea gi Berg " Atât materialele ae ie 
boratór (sticlărie, filtre etc.) cît gi instruir 


tarul gi materialele chirurgicale, sonde, serin | 


Li 


ex 
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g^ state de sterilizare trebuie perfect curăța... 


te prin spălare, 
| Instrumentarul —" cu sân 
nat, chiar dacă intervenţia 8-a füo 


patitei virale, |. 


De acces, materialele tie din Ls in conta. 


mm înainte 


minate sínt a. sau coca 
de a fi To | aig 


eg 134005. i Pilizeezi la Autoslay 
AR 124' 0; pipetele sînt meny 


- QUEE US: etatis; A, y E nielo” 

t supuse dezinfestiei 2u un agent chimie „Puțin a 
ji ertai de prezența. substanțelor Organise: un com us 
„de fenol (iyzo1 3 Km contaot i-e ore. e 
tareldeniaă 2% (contact. 15-30. min, 
EE într-o solutie 1-2% de detergen 
3 "PA oală; în finai urmele de su 
te prin spălare 


SS 


s 0.8.) san glu- 


bstante chimice 
la det abundent de a- 


ge este contami- 


ut la o persoană | 
aparent normală, şi expune Pus Bonet], la Seier he- | 


ute ZA ore în SEN 


y. „Urmează peris. ` 
ati (Dero, Perlan) 
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apă curată PARTS. îndepărtarea urmelor de aibe ani e 
chimice. Obligator, în final toate aceste băi de ` i 
spălare vor fi inactivate (fierbere 3o min,sau adá- E. el 
ugare de cloraminá în concentraţie finală de 5% ori zl 
hipoolorit de Na Jc a asigura în final lo da 
Cl/litru),. er 
Pe tot: parcursul acestor operaţii - personalul 
va purta mánugi de cauciuc gi halat de protectie gi 
ya el a . formarea de ; BOTOHDI virtual Visa ie 


<. 
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valul sierilizare-întrebuinaţare . se face prin dife- 
rite procedee care se aleg în funcţie de natura ma- 
“serialului gi metoda de sterilizare, Et S 
. Bprubetele şi flacoanele, la care ne PO 
ză păstrarea gterilităţii suprafeţei Xnterne şi a, 
conținutului, se pun- la sterilizat prevăzute. cu do- 
puri de vatá si tifon, protejate cu oapişon de ,hir-. 
| tie sau foitü de aluminiu, .. et n ste E: 
EZ La a 7barile--pentni pinete Bastour se sterilizează 3 


SU aen 
ELI 2 IE: 


A Mc soo aA Ke A ot A faca od fa di pa Sore 


a mea ys a: aa 


a Lorna Fig.9 Tub "Bnet bipete Pasteur meo f 
Nod tepi pa dolia în vederea eterilisürit.. &l USA i 


n en oxtremttarizo : £nfundate cu pad Fes. ` ` 


l deas ti e | 


aa 
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Pipetele gradate pe Bterilizează 
vatá la extremitatea oare se introduce 
învelite individual.$n benzi de 
în tuburi de tablă ou capac (fig,1o), 


cu filtru de 
în gură gi ` 


sau grupate $n hîr- 

Vie, Mojarele şi 
k QU ua o a burse qw Dist sare: e 

Fig.lo Pipete gradate pregă- . pisiilele lor se 


tite pentru sterilizare gru= invelesc separat 
| capac, — — P com bird E 


Instrumentele 


| TZ EE E E RE TÉ ft» chirurgicale meta. e 
lice se Sterilizeazá la Poupinel 


în cutii de tablă - 


t y A " "s 
Ă ze ară e 
4 


4 


Fig,11 Cutie Petri (a) și 


Se mojar (b): fimpa- 55 
EE? ., “hetate in vederea Bteriliz&tll in Ne. A 


hîrtie sau grupate 


Plăcile Petri 
Se sterilizează $n-- 
velite individual . 
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ou capac, | REG. : | 
| ( Sondele de funcio i mate 
mentarul destinat eius și m zis pleri, tatea 
solete speciale ale căror orificii se obturează bw 
| scoaterea lor din dulapul de VASE Erde (formoli y cam 
re, sterilizare cu oxid de etilen), SS 
: Imbrácámintes chirurgicală, câmpurile oBeráig 4 
rii, tempoanele, megele, instrumentarul chirurgical 
etc. se Sterilizează 2a autoclav in casolete (cutii. 
^. de tablă inoxiaabil% pre- 
vázute cu capas şi orifi- 
cii care permit pătrunâe- 
2 Dea vaporilor de apă în. 
..9ursul autoolavírii gi ` 
; e: , „Sare se obtureazá la ~“: 
Ei Pig? Dein ` | seoaterea din sutoslay) 
EG aL c gen 
A e ET, Seringile Rogo se  Bterilizează TP pS 
la autoclayv. Se sterilizează demontate, fiecare se: 
TingÉ alături de pistonul ei în cutie proprie pentru 
a evita schimbarea pistoanelor între seringi, Acele 
“se SterilizeazÉ alături de seringă, în aceeaşi cutie. | 
Seringile Luer se sterilizează montate si Ímpa- bzs 
_chetate în celofan sau hîrtie, Acele se sterilizează E 
separat introduse în tuburi de sticlă de mărime co- ` 
respunzátoare gi învelite individual seu grupate în 
hîrtie, Pentru destinaţii speciale (hemoculturá, de. — 
exemplu). seringile luer se sterilizează cu acul gon: 
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tat a introduse indican tub à de sticlă astupat ocu. 
dop de vată - E dnd 4 


M Fig.13 Seringá Luer pregătită pentru 
PAPA Sterilizarea la Poupinel | 


| Utilizarea agenţilor chimici în antisepsie, 


dezinfectie si în laboratorul de microbiolo ie. . 


In ata de îi mierobiologie aceste geg 


te îşi găsesc aplicaţii limitate la prepararea unor 
„meâii de cultură seleciive, dezinfeaţia încăperilor 
(vapori de icio a rezultați prin încălzirea 

formolului sau! |paraforzzliehifei) şi suprafeţelor de 


lucru eer B 801,53, borat fenil-mercuric sols. 


1/2500-1/5000), sterilizarea pipetelor, a lamelor 


p.2.(amestecs Bulfo-crori e), anţisepaia niinilor*' 
_Acloraming B sol.1% s. LO | 


(xS - 


Agenţii chimici nu se folosesc T c 


- sterilizarea recipientelor gi instrumentelor 
destinate cultivării microbilor; recoltárid m. 
23 D Umm 


"'Pentru entiseptizares aîinilo» ente eret a se ` 
turna soluţia antisepiică pe mîini; introducerea 
miínilor în recipientul eu soluţie antisepticá este 
contraindicată deoarece urmele de substanţe organi- 


ce care rămîn de pe, mâini ineptivează BEE EN 
atiseptioul, | 


sad 
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transportului probelor pentru analize E | | 
„deoarece urmele de dezinfectant 191 exercită ocios 
nea nocivă asupra microorganismelor s6266take ji Pam 

- Sterilizarea instrumentarului chirurgi 0 e 
stomatologie, acelor şi seringilor TuS sel, G 
netrabilitaţe insuficientă iar virusurile era 
ce (transmisibile parenteral), sporii Sr irs i 
bacilul tuberculozei sint deosebít de pop $ 
acţiunea multor dezinfectante în concentrațiile e 

„ uzuale, mai ales in prezenţa me OT de ` Substanțe 

Organi og: Ed | 27 | | 
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Prin importanţa lor ;antisepéijelé di dezinfeo= | 
taniele depágesc cu mut sfera laboratorului de mi- -— 
crobiologie avind o largă aplicare în chirurgie, d 

practica epidemiologicá, igiena comunală şi a locuia- 

vei, De aceea, asupra acestei probleme Bé va reveni 
în cursul Stagiilor şi lucrărilor practice m aceste 
pe E M CA a S ipe 

EATER: sagt. RE în ern de 
microbiologie (în aceeaşi măsură aplicabilă în la- 
boratorul de OA e biochinie Säit, 


elisa rito pini: | pe. TOM "i Wertes 

E - evitarea contaminárii materialului nanipulat mt 
cu microbi âin mediul exterior (praf din aer, mi- dë 
orobi de pe diferite deban eto, ^. sau gueviatal tox 


^ MO; 


à T T. Y A A e A 
* . s à : . D e 
d F 1 E D a: > 5 h A due ve Eet . E i 
NA ip » A d Kl u^ ET è F À e CX Ze a cs i 
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' iz. ZER nom ; E . : EOD a B p" 4 
^ Zei EE "be^ p ne A A Ms. is 8 EZ 
$ y : Ji. j y A d £ j e ze E? uer e ^ ; ` E 
D T e : "u o i 


D: 


=- 27 


de la manipulator (picături Flügge, 
tegunentele minii, pár 9.8.); 

- evitarea contaninării mediulu 
microbi Gin materialul manipulat (m 
turilor microbiene, 


microbi de pe 


i exterior cu 
anipularea cul- 


& produselor patologice ete,), 
Se lucrează la adápost de curenţi de aer, 


este cazul se lucrează în încăperi speciale în 
aerul şi suprafeţele de lucru 8 
riodic (săli de operaţie, b 
tá îmbrăcăminte specială st 


Cizá 
int sterilizate pe- 
ore sterile) gi se DOS 
erilă (interventii chi- 
rurgicale, manipulări $n industria medicamentelor): 
bonetă, mască, halat, mănuşi sau chiar combinezon 
pentru lucru steril, P I O 
| Naterialele Si instrumentele chirurgicale, sa= 
ringile ş,a, se manipulează la Scoaterea din cutiz, 
casolete sau ín timpul montării cu ajutorul unei 
pense sterile (pensa se menţine într-o soluţie de- 
zinfectantá, de exemplu lizol 35). ee 


DCH „ Manipularea. Ze ët aseptice a produselor - 
Pa AAA A DLE a produselor 


microbiene (culturi, produse patologice etc.) 
(fig. 14) QUT rai a a | E 


In cursul manipulărilor operatorul nu vorbeşti 


"v4 ^ 


poartă bonetá care strînge părul, eventual mască; 
uşile gi ferestrele sînt închise, deng ACA 
(i) Instrumentul cu care se face manipularea, 
Bterilizaţ în prealabil (pípete gradate, seringi) 
Sau sterilizat în momentul utilizării (ansa, capi- 


"e 
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` wm SÉ o 
larul pipetei Pasteur), se ţine în mîna ăzeaptă, 
AIR. Oricare ar fi, in- 
2 strumentul se tine 

în mînă cît msi a- m 

proape de extremi- 

tatea opusă celei ca- 

re se introduce în 
recipient, Ansa se 

ţine ca un creion, 

Pipetele se tin în-. 

tre police gi medius 

cu indexul aplicat 

pe orificiul astupat 

cu vată, 
(11) Recipien- 
tul din care oe pre- 
levá sau în care ur- 
mează a fi depus me- 
terialul manipulat 
(cultură microbiană, 
substanţă sterilă 
eic.) se tine de ex- 
tremitatea inferioa- ` 
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Pig.l4 Etape succesive. e. rá in mina stingă în 
ale unei manipulări ^ asa fel încât conti- 
l aseptice oo o 41m | 


!  &utul gi traiectul 
instrumentului de manipulare să Joc fi controlat 
permanenti. cu vederea, 


- ES e 


E 


n) Se scoate dopul reoipientului ` alee 
zíndu-l între auricular gi Palma miinii drepte, 
Cit timp recipientele sînt fără dop 
înclinate pentru a evita depunerea în interiorul 
lor a particulelor de praf din atmosferă. 

(iv) Se sterilizează prin flambare gítul şi 
gura recipentului (se AE E pe loo în flacără 
timp de cîteva secundes), MU e E 


J instrümentul gi se fa. 
^ ce prelevarea sau de- 
punerea materialului 
în recipient după ca-. 
„re se retrage cu gri- 
Să pentru a evita a- 


. mai ales a gurii al: 
— (fig,15), 
ză din nou gura şi 


gâtul recipientului, 
Se introduse dopul, . 


Fig,15 Etape ale unei ` 


manipulării aseptice: intai SC (vii) Se sterili- 
claror area unui volum ^" ^ seas ansa Qu precau- 
rmina EAE e 
dati; B-pipetarea eu Era ţia de a nu introduce 
peta boit] „C-preleva- . bruso bucla în flacă- 
"Bros cu ang Yer 


it rá, Urmele de ono | 


> vor menţine. . 


(v) Se introduce 


tingerea pereţilor şi 
RAE S qui 4 recipientului 


(vi) Se flambea-.. 


ie: d RII EM 
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EM x 


de pe ansă pot intra bruso în fierbere 
contaminînăâ suprafețele din jur, 
' câteva ori succesiv prin flacără după carpe se în- 
cálzesc la roşu bucla şi firul pe toată lungimea, "m 
Pipetele se depun în cilindrul pentru pipete infec- .:. e, 
te. După manipulare, pipetele nu se sterilizează 
niciodată prin flambare | sd | 


Stropind gi 
Se trece ansa de 
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; „Toate manipulírile aseptice se fac sub con- 
 *rolul vederii, Pup y a E UAE E ds p 


| Principiile lucrului aseptic trebuie extinsa | 
` {94 respectate cu strictețe în activitatea 
spitalicească, inàiferent de profilul Secti- 
ei, fiind Singurele capabile sá prevină şi 
¡sa limiteze interconteminiírile în Spitale. 
|(boinav-bolnav, personal medical-bolnav), 


| Metodica lucrului aseptic în spitale, bazată 
pe aceleaşi principii, va fi însuşită cu ocazia 

. Stagiilor clinice, ta Aro E / E 3 D 
Precauţii speciale în cursul activităţii $n ` 
laboratorul Ge microbiolo ie | 


LÀ m 
6 
UO. 


(i) In laborator se lucrează ou îmbrăcăminte, 
de protecţie (halat, bonetă gi la nevoie mască, , - 
mănuşi gi ochelari de protecţie), Halatul de pro: 

| .tectie nu se supune variațiilor modei: au există 
| wninihalate" protectoare contra microbilor, ` 


p v 


ABE vai, WEE quin ti e anat. în a it A 


(11) Nu se părăseşte laboratorul 


cu imbráíck- 
mintea de lucru, ` 


(iii) Se lucrează cu cea mai mare 
nunsi deasupra mesei de lucru si numai 
gulile lucrului aseptic au fost foarte 
te. ei $ 


atenție, 


| (iv) Dacă 86 produce o contaminar 
iei de lucru, a miinilor etc.) se iau 
suri de dezinfectie; de 


te niciodatá vasul cu dezinfectant, 

(v) Pe suprafețele de lucru se 
Ye oricăror obiecte în afara 
crează propriuzis, 


e (a Suprafe- 
imediat mă- ` 


exclude prezen- 
celor cu care se lu>- 


(vi) Este interzis consumul de a 
. matul în încăperile de lucru, ` 
— (vii) Este interzis & párási masa de lucru 
„fără spălarea gi entiseptizarea miinilor, . 


2 $ "UNDE S A SS e | 


după ce re. . 
bine însugi- 


pe masa de lucru nu lipseş- 


limente gi fu. 
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2 j PARTEA A DOUA 
A, MSTODE DE EVIDENTIERE A BACTERIILOR - 


a s 
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Bacteriile: pot fi evidențiate prin 
- examen mioroseopie, ` E AAN 

- izolare | | 
culturi, in v i t ES pe medii de 
= izolare in | | 
Specific sensibile) e "n —— 


In sina tui bacteriilor cele 


nul microscopio gi izolarea, 
completează reciproc, gé 


2 metode, exame- 
nu se exclud ci se 


e ^ í * 
ei — CH - e EA y 
, 2 
E - - 
^^ 
E tg A wë EE wie er * . > > KS co wem mg ^ v l 
E ESA hA + H Ru. 3 LL = $ e de AS Bd F Gem s v vd " E > tor 
: bet d is x is KE C om 5 me ri z A o-a d e. di " 
E ` "e 3 d - 
M -— 4% - * dë 
E e : 
i cp: » pt : 
e ode H HE f = 3 
Ld Ce E -? * ei PE- 
: e 
e ; a 
te ~ - Ps ae 5 ` » : 
` ve y 
E 
+ CA? k z 
mou =» LI 
e A. ` 
* s d 
| - lu] e y 
- ; L d 
be e DS. 2l E - k - 
KEN Kb hj 
us - n 
KK | 
e t- A 0 
| E MO ZS P, 4 t 7 
e. d Ze x . £e * ei i 
e A : 
1 > 7 
^ Ss ae a ak - K * A e " e : 4 
T a? A po^ E a 
» a he os 


(2) BY IDENTIEREA BACTERIILOR PRIN Stare 


MICROSCOPIC, CARACTERS MORFOLOGICE E 
"SI SOLOEABILITATR, à 


Baoteriile pot fi vüzute numai ou ajutorul mi. 
croscoapelor, Ele se urmăresc în produse pa 
ce (puroi, lichid cefalo-rahidian 


; Spută etc,) gi 
în culturi, fie ía stare vie ( 


preparate umede ns. 
colorate), fis dupá prealabilă fixare şi colocasse 


atarate colorate Ta 


tologi- | 


Pentr ru necesităţile AMETE, curente de evi- 


âenţiere şi identificare a EEN utilizarea | 


Pow xr optio este suficientă, 
Mm — E 


^) faza Trot" 


Prin frotiu se înţelege al microbisn e 


(produs patologie, cultură microbiană) etalat în 


"Seat suoţire pe suprafaţa unei lame de microscop E 


în vederea examenului microscopic, 


Pentru efectuarea frotiurilor se folosesc la 
me de microscop curete gi degresate oare se mar- E 
. theezÉ, la una día extremităţi, cu indicativul ma-. . 


| terislului microbian. ce urmează a fi etalate |. 
... Efectuarea unui frotiu cuprinde 3 timpi: . 


__-EBtalarea: o ansă din produs patolo- . 
Sic fluid sau cultură bacteriană în mediu liohid ` 


Qe y 
f > EF D 


wm GË 


Fëmmen, Ml mp RR 


Ch aeg, 
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„e: dă 
este întinsă în strat subţire | 
prafaj3 de 1-2 cmp în centrul 
marginile, Similar, o secţiune 
pe gelozá înclinată sau din cultura ee 6 pl 

tri), prelevatá cu acul, poate fi d acă Pe- 
? a BuspensionatX 
intr-o Dë de ser fisiologis depusă în centru] 


91 uniform pe o gu. 
lamei, fàárX a atinge 
dintr-o colonie (de ^ . 
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lamei. | um A NS Es m» 


4 
dé 
HH 
DF 
D 
zl 


1 
E 


$000 en 


996990909; 


NE ra pe gelozá înclinată: ma. 
e o uri 
in je 1i E gesi d) frotiu dia) bec deine E 
Bic depusă po e pente Ger, fiziolo- - 
ie na. ru suspensi pra 
2 9Ulturii de pe mediu solid, Marea. 


— NER $ 


In cursul Stalinit ansa gi acul se manipulează 
cu mişcări lente, Aceasta evită formarea aerosoli- 
lor (perico. de contaminare) gi perturbarea dispo- 
zitiei c&re::eristice a bacteriilor în produs. > "m 
(figp.16).— Zu 1 O 

In cazul fregzentelor de tesuturi (bis 3 
sau necroptice) se efectuează amprente: pe Supra- 

Zeie de secţiune a țesutului se aplică lama în aşa 
` fel încît în porţiunea ei centralá să rămână am- 
prenta țesutului, Alternativ, frotiul poate fi e- 
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xecutat prin ştergerea. lamei cu suprafața de Sec- 

- $iune a esutului, |. | A | 
,-Uscare.a: se face la temperatura cams- 

rei. pe xm. Joe. rm A US 
is e P iza re a prin gue SEO cu Ai. 
ul dabat în sus, este trecută de cîteva ori prin . 
flacăra unui, bec de gaz, Temperatura de fixare nu 
trebuie să fie prea ridicată pentru a nu distorsio- 
na elementele structurale ale bacteriei, Timpul de 
^, -menținere e mă nu trebuie să depăgească SA . 
| sec,, lema nu trebuie să. frigá atunci KEN atingea 
cu ea dosul nfinii, toe 


(11) Metode àe da 


-' Coloretiile simple nef ie nid REM GE 
logia microbilor (dimensiune, formă, gruparea celu- 


«) 
Pentru prepararea coloranților, gi reactivilor ne- 
gesari. Bem anexa A, 


2 gek KI toa Sod VA Des 
?$ VIN FILS E d D " "wn 
DS sf. 2 Se - ` E M ye 2 * 


B- së : 
RM a Mad deu P Ze n meat 


doas ` 


Oow 


EL 
— «e say 


EI 


lelor, prezenţa sporilor, a capsulei) (fig 0) - 


e exemplu, coloratia cu albastru de metilen, . 


ORMELE DE BAZA A DISPOZITIA CELULELOR BACTERIENE 


Forme _Dispozitie 
sferici- e 2 dipococi tee 


oa e. .—— a 
d ave | T p grep 00 0. ge 
CO d tetrade | S 
sarcine ei 


renform € | 
| ` | swoi dS ooo 


„| cotobacil ` e. | 
E drepti cu a Eo de WW HEINE 
- capete rotuje eg ` diplobacil «e 
c drept: cu | streptobacili e 
Ye capete retezale cu y | 
ü bacili. fuzifarmi . ——' Ge Y E 
| | máciucali | | fiere mri YY O 
granular: ER | unghiulare | Ae dc 
vibrioni virgulă D o s ato 
E ) ac/omycefe JU I: | e: 
Q y da fae 
o vera GA) 


17 Formele de bază gi dispoziţia celulelor y 
| bacteriene (schemă) . . $ 


” dc 
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e soloratiile epúñinlo se folosesc EA E a 
evidentia unele detalii morfologice ale celulei. | 
bacteriene (grenulaţii metacromatice, flegeli etc.) 
pe care metodele obişnuite de colorare nu le pot. e B 


evidentia intotdeauna, 


- Coloratiile diferenţiale pipa MXN 


de caractere morfologice gi reacţiile de. culoare 

ale microbilor: — Gram cron si 

Ziehl-Neelsen, $ zii UU Æ 

Reacțiile de. culoare CEAS áfiuiistea tincto- i 

rială) ale bacteriilor sînt conditionate de . j 

diferenţele de structură şi sompozipie chimică 

ale pereţilor celulari, | S Me HE 

| Pe baza afinitátii tinctoriale bacteriile T 
împart în gram-pozitive gi gram-negative sau în 

| acido-rezistonte ŞI ;neacido-rezistente,;..—, 
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| > ganar nal Lar ap al Eeer KAN 
colorate permite clasificarea bacteriilor într-un 
grup major sau altul în funcţie de 
+. (a) erínitatea tinctorialá gi- i 
(b) caracterele morfologice. pe care le pre- 
| SRA etapă ae identificare. a unei. bacterii . hse 
 Hecunoscute (tabelul 2.7 | enr 


, - 
Pr ——— —À E 
Ga 


ITa 


Tabelul 2 | 
Ateni iceren bacteriilor după roaotiile de culoare 
gi caracterele morfologice 
e naum ane pa cum. 
| | Duzá A 


A S PF | După 
reacţiile “2 culoare aracterel 


Gram-positire 6001 


PE 5 ei  ba8eil$ > 
! ihr pes  00cobacili ` le 
=. bacili A 
> ck EE "^  Spirochete wr 
Acido-rezistente ` Le EE bacili ni e 
Neacido-rezistente ` toate celelalte 
ee e ta n, St ate e, bacterii | 


S FREEZE > SEMA ES Ae A cu 


Ems e e See ae E m 


r 
Loeffler: ` E age TERI 
„= frotíci fixat sé 
bastru de metilea Loeff 


ler; Be mentine 3o gec.; 
7 8e Bpelá su apă de robinet; 


7 5e usucá gi ge examinează cu imersia, 


2 morfologice ` 


Colorai:a simplă cu albastru de metilen ` 


acoperă cu soluția de al- - 
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_ Coloraţii diferențiale Hime: 


Coloratia Gram AU HE s 
Soluţiile colorante gi A y necesari: 


- violet de metil sol, apoasă reed 
- soluţie lugol, 

- amestec elcool-aceton, 

- fuosină Ziehl diluatá 1/10 


Tehnica coloratiei Gram: 

= Colorarez: frotiul se acoperă! cu ioiuţia de 
violet de metil; se menţine 30-60 sec, după care 
se spală cu apă àe robinet, * 


-. 


„= Hordenţarea: frotiul se acoperă cu soluție | 


Lugol; după cîteva sec, se varsă şi se acoperă. din 
nou cu aceeaşi soluţie; se menţine 4-5 minute; se 
varsă gi fără e se spăla se trece la timpul. urmátor 
- iferenţierea (decolorarea): se acoperă fro- 
 &iul cu amestecul &lcool-2scetonÉí; decolorarea se 


E continuă pint cind în amestecul decolorent nu mai ` 


pore 


trec urme vizibile de colorant (cca 5-lo sec, pen- ` 


tru frotiurile ĉin culturi microbiene, 10-15 sec, 
în raport cu grosimea frotiului, în cazul celor - 
din produse patologice); în poent moment ga spală 
cu apă de robinet, `` e | : "X 


- Recolorarez: frotinl se acoperă cu “soluţia E 


de fucsiná Ziehl 1/10; se menţine 30-60 sec, după | 
care se spală cu apă de robinet; se usucă gi se 
| i examinează la arc ivi cu imeraia, Si EE 
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Bacteriile gram-pozitive apar co 
violet iar cele grem-negative 
lulele tisulare apar ou ci 
tă în roz iar nucleul în -ro 


Verificarea reactivilop | 
Pentru fiecare lot de frotiuri 
leaşi conditii şi se exemineaz 
Frotiul nartor 


entru colora ia Gram, 


ă un frotiu martor. 
se efectuează dintr-o Suspensie de 
Escherichia coli gi stafilocoa al 


riu cultivați pes. 
te noapte la 37% şi sterilizati 


imediat prin.auto- 


clevere. Pe frotiul martor diferenţa dintre bacilii 
gram-negativi gi cocii gram-poziţivi trebuie să fie 
netă. : j ` a ` 


 Color&tie Ziehl-Neelsen | | 
n i a E 
| Kyoobacteriile, spre deosebire de toate cele- 
lalte bacterii, datorită prezenţei în peretele bac- 


“oase, se colorează la 
oală cu fuosiná bazică şi rezistă la decolorarea ou 
acizi minerali diles+i si cu alcool, ` PE 
| Soluţiile colorante şi reactivii necesari: 
„= fucsiná fenicatá Ziehl 


~ acid azotic diluat 13,7 
~ alcool etilio 96%, dio) 

- &lbestru de metilen Loeffler ` 
Tehnica coloraţiei Ziehl-Neelsen: ` ` 


7 Solorerea: frotiul fixat ei agezat pe stati- 
vul de color 


` are se! acoperă ou soluţia de fuosiná) 
Ziehl! gi se încălzeşte eu ajutorul unei lămpi de 
Spirt pînă la emitere de vapori (fără a se ajunge 


; Se colorează în ace- 
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la fierbere); « se menting lo m 
tură refncálzind din oînă în cínà, Protiul + trebuie 
să fie în permanență acoperit cu colorant, De aceea, 
la nevoie se poate adăuga o nouă cantitate de colo. el 
rant. Se spală lama abundent ou apă de robinet, 


- Decolorsreà: se acoperă! frotiuj eu soluția“ 

acid azotic 1/3. Amestecul decolorant ia 
rea galbenă iar culoarea ro 
Durata decolorării variază 


In, le, această Fee 
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culoa= . 
şie a frotiului dispare, 


a în report cu grosimea. 
rotivivi, După cca un minut se spală cu 


apă de ro- 
1 binet. Dacă frotiul àevine alburiv, deaolorarea ag~ 


te verninată, Dacă redevine TOR se | continu VE PEE E 
lorarea. .— S ! d 


Se ăecolozează cu alcool timp de citeva secta 
de c spală: cu apă de robinet, AC 
^ Resolorarea”: frotiul se acoperă a cu sol, | al 
RM metilen^Loeffler pentru 1 minut, Se spa- . 
lá cu apă de robinet. $e usucă şi se gxanineank la 
mereu, cu | imersia, gx Lm d 


za » LI LN NA AA e + Ys, ne . > 
(8 ` d A . - i Xf = "on " "UP EN x Ma^ 
ve ` T E y . d > 5 Mex á E: on ^ - e "e 


Té, 


Bacilii as ido-rezistenti apar Ps pem a: în ro- 
¡9ue Bacteriile neacido-rezistente apar cólo- 
rate în albastru ea şi celulele tisulare a 
{căror citoplasmă se colorează în albastru 
odini Lar ungur în albastru închis, | 


gesi Pi dees Ee Ven colora ia , iehl- 
B Neelsen se face prin colorarea gi examinarea unui =. 
E Taie ei le n rai rp de ntogbactarii omorâte, ` 


su 


(411) azilul microscopie e 
Principiile de funcţionare 
te ale microscopului sînt deja Cunoscuie de studenti — să 
in sem.IV. De accea, ne rezumăn la prezentarea ieh- i Ó 


nicii de examinare Si întreţinere a microsgo pului cu. 


4 Se depune o. picătură, de e uel a 
tiul colorat, des 


Se pune làma 
fixează cu ajutorul 


u Tode 
91 părţile componen... 
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ceăru pe eg: 


pe EE ia opeó pit gl se 
cavalérilor astfel $noft picá- ` 
tura de ulei de beris să fie Së Ge axului op- 
tic al microscopului, ' 
Se aduce în axul O 


BE al Kee o- 
biectivul cu imersie 


prin rotirea revolverului,, 
`æ Se ridicá centensatorul la maximum iar dia- 
 fr&gmul de cîmp se deschiáe la maximum, 


e Privină lateral, se coboară tubul microsco- 
parul, gebei ing cu vits ma Rome tr 


trică, pentru a... 
face .tontactul 2ntre lentila frontală a a : 


lui 8i picătura de ulei de ceâru de pe lanx 55 N^ : ] 
pune atenţie pentr: I anu 
bieciivului. : T EVE 


- Privind prin ocular Be centrează anina cu. 
esutorul oglinzii concave, 


~ Se prinde imaginea irae cu atenţie I | 
ta , EBorometrioá,. 


rd Ee? o~ T 


7 Se pune 1a punct iiie. MAdsulfad visa 2153 
. STometrică, Viza micrometrioí nu se manipulează mai 


- 
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mult de 1-2 rotații înainte sau înapoi, 

' Le terminarea examenului: 

- Se ridică tubul microscopului ou 1-2 em, 

- Se dá jos i onda: de pe las niorogeo- 
pului. 

- Se şterge bin cu pulpa dealul lentila | 
obiectivului, Se şterge degetul cu un tifon, 

- Se pune pl p SA n la adăpost de pref (sub 


A 


husă sau în ki 


.(2) Preparate Seng (umede) 

Exemenul microscopic al preparatelor necolora- 
te ale bacteriilor vii suspensionate în ser fiziolo- 
gic este folosit pentru obsevarea mobilităţii aceso 
it rareori gi a formei si e MEE aproxima- 


indice de refracție puţin diferit de al mediului de 
i „Suspensie - $n general apos: (mediun. de cultură, pro- 
dus patologic, ser fiziologic). Din "această cauză, 
bacteriile necolorate devin vizibile la microscop 
numai in conditii speciale de iluminare: (1) reduce- 


|. DU sînt utilizate ca metode de rutină, 
s  — in preparatele umede mobilitatea bacteriilor 


E H AA UI es S 


«te --, 


A o one pliată incolorá gt SE ep 


rea diafragmului de cîmp, (ii) examen pe fond negru, 
(111) microscopie în contrast de fază, Aceste metode 


 Srebuie. Seonsbith ae SA browniana (vibrații i 
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neregulate, rapide, de mio ampli 
bombardamentul molecular) gi de 
curentii de lichid (în care bact 
te toate în aceeagi direcţie), 
pe a mobilităţii reale a bacter 
rea poziției igo azi 
alta. .. l 
Boabetrii Tae refringentü Tedüsf - * strate 
le, leptospirele - nu pot fi examinate in stare. vie 2 
decît la GE EE ou fond. Sa gi ma dias | 


tudine cauzate de 
migoárile produee de . 
erlile sínt antrena- 

Criteriul de aprecie- | e 

lilor este modifica. 

a "ous bi a una fatá de i 
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(i) Eseninares unui „preparat umed la niorosco- 
pul obişnuit | Wa a | , 

- pe o lamă; de microscop curaţă | se depune Gg 
pipeta Pasteur o picáturá din Suspensia bacteriană 
de cercetat (cultură sau produs patologic); 

"- picătura se jacopeză en o. lamelă curati ale ` 
* cătei margini ` au fost: unse în. prealabil cu ulei de 
parafină- pentru a: evita. evaporarea lichidului in E Da 
cursul examenului (permite în acelaşi timp examina- 
vee mobilitáítii becteriilor anaerobe); * 

7 8€ coboară condenB&torul gi se Închide par- 
tial àiafregma de cîmp; . 
- Be aşează preparatul pe laine oxisen talk Sat 
3i se examinează cu un. obieotiv uscat puternic (x40) ` 
după 2.3 nin, necesare pentru Mäer prag i 
tului | | 


Zeg după examinare, preparatul i se „depune $ intr-un Se 


ei 


ti Ze 


“borges su inte dezinteoteată i Canesten 00 sulfo-oro- 


D 
w^ ot 


foni dera - i 
Material + necesar: 


Pbi S$6ndensator oaiăioiă sati  paraboloid; 


s e Bureă puternică de lumină prevüzuti cu wn 
so peralele penisu a forniza E fascicol TE Faa 
alele; - : 


obicotiv: cu apertură numeriok sub le Deck. se 


3 utiliscezi obiestíve cu inersie este necesar 


"o. e: 68 acestea. c 
a ris eit et NEC : 
Oro: pentru a bic eere prinderea, razelor fireete, 
70s Hxaminarea:.. NE RU UA 
E. i xt Ca depune pe  "euprefaja Jenties condensato- S 
saint o picături de ulei de codru ei se coboară u-. 
gor conüensat ergi: ` sët. a, LZ R 


A * 


i 86 pune properetul între denk PE jeet? - 


d aed sa mal sus) pe platina orizontală a ai. xS s 
`  $roBoopului, după ce în prealabil s-a depus o pi- . 
- etur de mei. De: Sedra ps faja inferioară a last. 


` lenele. utilizate pentru microscopia pe fonă negru 
- trebuie să eibi o gronims de 1,0 = 1,1 mu pantru a 


` situs preperatul în focarul condensatorului Me: Ex 
¿Maja focalá de. 2,9 mai, | 


o 8e ridică ugor fr SC a tase . 


| eoteotul bolor 2 pielturi da ulei de seäru; - Ee 
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tor (imaginea cursei. de lumini), . 


„m PÉSÉ a sohimba ebicativul, : po idi eg — E 
densetorul ridiciadu=1 gau coboriada-1 ugor pta ` 
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 Srrilusitom cft mai nio posibil, In acest mezat. 
 preperetul so află în focarul ecndensatorului, ind. 
preperatul se afl deasupra sau dedesubtel foaezahat 
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3 CULTIVAREA BACTERIILOR, IZOLAREA IN 
CULTURI PURE i 


F 


Bacterii apartinínd unor specii diferite pot a- 
yea caractere morfologice şi reacţii de culoare ase- 
mánátoare. De aceea, identificarea bacteriilor impu- 
ne studierea unui complex de caractere suplimentare, 
Acestea sînt cercetate pe culturi. obţinute prin 
creşterea | bacteriilor SE nov itt p D peia: pos 


m à ii de - D u T + u T t WHO S SE? i si mig ius I. bé : 


. Dacă în proba stuüdiatá coexistá mai cură te spe- 
cii microbiene, în scopul identificării lor, estie. 
necesară i2olBreB poene d a fiecărei bacterii 


„Uneori, în Droüuse y gatologtze" bici sînt în 


număr reâus şi nu pot fi văzuţi la examenul direct 


microscopic, dar pot fi evidentiati EK prin | 
cultivare pe medii adecvate, îi es x E, 


<a Ze impulit oUui0bouvG 2 opérayla aleviaote: 


(A) prepararea unor meăii de cultură adecvate, 
(B) izolarea în cultură pură a microbilor, 
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(A) MEDIILE DE CULTURA 
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(1) Calitktile | de bază ale Unui mediu de 


cultură m i 


` Mediile de atlturk Rrébuig. 
carea bacteriilor ca şi manifesta 
etitilor lor biologice care le ca 
nitáti taxonomice (specii, 
seasta trebuie să posede 
(a) sá fie nutritiv, 


(5) să îndeplinească c 
de ere 


area tuturor propri. 
racterizează £2 u- 

> &9buri etc,), Pentru 23. 
ormütoareie calit R 


p de áceastàa.^ : 

| „Mediile lichide ri 
aumai în acest mod, 
pins de „eut 


să ie perfect aisen 
poat e fi Surprinsá opaaifieres 
ă suprafaţa oer. pană şi gw 


rmite observarea apariţiei 'eoloni- 
re uneori au dimensiuni foarte re- 


oioenă pentru a pe 


ilor bacteriene ca 
j duse, s 


. (Ca), să tie steriles 


să permită multipli- j 
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: ` biologiee eu. i inel Ra, B eos (her beem dă T 
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Colonia esto. o acumulare 
descendente dintr-un pingar a ieri 


Această populaţie baoter 
linie vehticall d trean tată descendentă. m 
caro albituieybé - o colonie baoteriená, da 
| caractere genetino comune şi poartă numole ` 
de alon&á sau tulpină hanteriană, ES 
—— —M 


gh tmo E TNNT TO NO RAE 


EN multe ori aspectul voloniilor este > deoechit 


do la ta. niorob la Praes 
- ! 


_ Pentru vitiisare, medille solide | 


sate ta dl ; ce 2 $n poată (218.18). A 
(131) Eedfí^no Ie), 


lig 
e faţă de 20%o0 în ela solide), Sînt „folosite. 


(up) Vateziilor | 
restore biochimica, sta "e 


| 86 Ee 
1 eprubete, unde sint solar. 


zt iepisolide (geloza moale), AR EE 
gelificaroa LEXUS nutriti | 
Y printr-o 
otita e mej redusă de aga r (5%o. în mediile semiso- | 
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Fig.18 Diferite modal 16841 de repertizare edi- 
ilor de cultură: (a) mediu „de, rones zar Sp 
ioz& nutritivă repartizată în coloană; (c) idem $ 
pantă; 0) idem $n coloană gi pantă; te). idem în - "s 
o placă , Tana Fig | s 


mea | (o) După compozitie Map 
pe! | (i) Medii * simple sau medii üe bază REE 
nutritiv, geloza nutritivă eto.). 

Mediile simple permit cultivarea umi număr a. 
preciebil de bacterii, Contin numai ingredientele de 
bază: extractul de carne, peptoná, clorură de sodiu, 

(44) A Medii compuse | (îmbogăţiţe) (bulion gluco- 
zat, bulion ser, geloză sînge eto.). Sînt destinate 
cultivării unor bacterii pretentioase nutritiv, Se 


mei aa e 


Weck, mm ida wi LN ee sa gar 


oy 


el 
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obțin prin adăugarea / de yu 
cor, extract de levurá (aport à 
re) sau zaharuri (glucoz&) la m 

(iii) Medii Speciale] - 

- ledii de izolare, Izolarea mio 
face pe orice mediu solid Don 
de vedere nutritiv, Pentru a facilita 


Mohia de asoită,. 


ed1116- de bază, 


ce contaminare (materii fecale, exaudat faringian ' 
étc.) se utilizează o serie de medii speciale: 

e Mediile de diferentiere Sint medii care con- 
bin substratul pentru o enzimă 


ecesntui substrat, Aceste medii 
racter metabolio care diferenti 
cu caractere de culţubă Şi morf 
I exemplu, mediul Drigalski (gelo 
zată gi turnesolată) permite diferenţierea entero- 


 bseteriilor lactozo-pozitive de cele lactozo-nega- 
tive, Geloza sînge. permite At Zoro 
lor după 


ază între ei microbi 


ză nutritivă lasto- 


ebsente Bau Prezenţa si tipul henolizei 


X" Mediile / geleative stat. medii solide oare 
contin Bubstente ou 


 YOlt&rea &ltor baoter:. 
re se Urmáregte, 
polos unei anumi 


coatin „MEraâteate « care de istud $i caracterul de 


e factori de cregte- 


robilor se poate 


bacteriană caracte- ` 
ologice identice, De ` 


—— Ga Zen Séi bas terii- 4 
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Exemple de medii nelootivai medii cu tolurit de 
potasiu pentru izolarea bacilului difterio din exsu- 
datul faringian; mediul 55 (gelozX' nutritivă cu să- 
ruri biliare, verde brillant 


; Citrati gi hiposulfit 
de sodiu şi Weer cu la 


ctoză gi roşu neutru ca 


indicatór) pentru izolarea EE şi Beia aaa 


lelor .din materii fecale, ^ | 
* REZA de SET ive. Ca nn.ge e^nfnnda cu 

mediile imbogitite) sînt medii lichide care favori- 

zează înmulţirea anumitor. bacterii patogene şi inhi- 


bă selectiv dezvoltarea florei de asociaţie dintr-un 


produs patologic.. Insămînţarea şi încubarea în aces- .' 


ie medii este utilă ca etapă premergătoare. însămîn= 
ţării pe medii selective atunci cînd se urmăreşte | 


qd de unei bacterii patogene care se află în nu- 
măr redus în produse cu floră de asociaţie abundentă, ` 


Exemple de medii de îmbogăţire: mediul Kauffmann 


E. -Müller (bulion . nutritiv tetrationat) sau mediul, ta Ta 
selenit' atia ie .Sodiu inhibă tibia ooiiiorun in. fa- b 


voarea salmonellelor în probe de materii fecale, 


- Medii de identificare, La un mediu nutritiv de. 


dezá se incorporează un ingredient care constituie 


Subatratul activităţii unei enzime baoteriene gi un 5 
indicator adecvai care evidenţiază modifioarea sub-. 
stratului în cursul activităţii bacteriei cercetate. | 
Baterii ou asemenea medii sînt folosite pentru 1 iden- 2d 


"Zone bacteriilor, 


^e 


Duis ttg E 
———— A 
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mediu diferanginl.! i 

Exemple de medii electivas medii cu tolurit de 
potasiu pentru izolarea bacilului difterio din exsu- 
datul faringian; mediul 55 (gelozá' nutritiví cu Să- 
ruri biliare, verde brillant, citraţi gi hiposulfit 
de sodiu si aditionatá cu: lactozá gi roşu neutru ng Me 


indicator) pentru izolarea shigellelor și salmonel= ` 


gue _ din materii fecale, ` ` 
moarte de Smborátire (a | nu pe nonfunüa en 


ma ^ WA edm he eee 


Rd 


mediile ambogăţite) sînt medii lichide care favori- 
 Z882á înmulţirea anumitor. bacteri i patogene si inhi- 
bà seleciiv dezvoltarea florei de asociație dintr-un . 
-prous patologic.. Insămînţarea şi ineubarea în aces- ` 


ie medii este utilă ca etapă premergătoare însănîn- 


- gării pe medii selective atunci cínd. se urmăreşte 


izolarea unei bacterii patogene care se află în nu- . 


măr reâus în produse cu floră de asociație abundentă, ` 
E Seene: de medii de ege mediul Kauffmann 


E pe Egis” säin inhibă făra OOXLiiszd ET un E 
 voarea salmonellelor în probe de materii fecale, 


sm Medii Ge identificere. La un mediu nutritiv des 


bezá se incorporează un ingredient care constituie . 


subatratul activităţii unei. enzime bacteriene şi un At 
indicator adecvai care evidenţiază modifioares Sub, . 
Stratului în cursul activităţii bacteriei cercetate, ` 
"Baterii ou asemenea medii etat folosite peni iden- = 
tâtioares » baoteriilore | XN PEE 


Ei 


w. 


kanal AR KEE A 
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Zut de cultură, pentru însămînţare $ 


- anda ordino hmm inm 
xot rmm PUT. 


ire ra T tem n t rey 


.. In funetie de natura inosulum-ului gi a mediu- | 
folosese instrumente variate, SEN 


-—— > 


A m zii -pleiini sau erenuniche]) a cărei grosino depin- j 


| | pent 
Inez 


da 


(B) CULTIVAREA SI OBTINEREA BACTER 


2 IILOR IN 7 
CUMNBA PURA ea MARE 


(1) Insimínteres oi izolarea baoteriilor zn 
cultură pură du LANA ok domu e onu 
de cultură a materialului bacte 
sio sau cultură), incculua, fn vederéa ouivfvEpgp 
bacteriilor Ae o SR n un T4 ARA 
Repissrea este însănînţarea într-un mediu de 
cultură proaspăt a unei bacterii dintr-o sit oul- 


tură. ` m der E Ak ARAS Y ver Po a că "e i: 
4zolerea este operaţia prin care o bacterie 
este obținută în cultură pură, i | 


i izolare se 
¿cul de Insimíntare este confectionat din sfrui ince 


“e de consictenta materialului micreblan manipulate Una n 


Sin exirenititilg tirului oste fixatü £ntr-o daghe tă de 


| 8t1olE sen de metale Cealaltă orient tate poate fi dreap- 


ti; în curs caz Se nuegta ae sinplu gi. ao utilizoasi — 
ru repicirilo coloniiler de dimenetuni miol, pontra k 
xinfärile prin înţepare etce Gina firul se torminA 


Eemere, buolk (cu diametru variabil de la 1 la ef ten um) 
` sate unii ancă san oou Şi se utilizonsi pentru f£nsimin- 


A A 
os ae, 
D 
v La 
Nest 


area conată în depunerea într-un media 


rien (produs patolo- 


| | 
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sau solides Din fire 
groase, turtite la ca- 
păt se obtine apatula 
stilizată pentru mant- 
'pularea coloniilor bac- 
teriena en o consisten- 
Vă .doosobitá (117019). 
Pipes Pastene 
esto o piysti capilară 
OGbjirutk pria sfilarəa 
unui tub da sticlă» 
(i) Ee 


4 E ^A DEE og $ KT 
inoQgv -w pei it. LO lile 
ded Mw ror? T e is ii 


prefata mediului în 
de insánintare: láci Petri este me- 
| ec simplu, hj ansă, toda de electie pen- 
i A 
3 e 


c) spatulă 
tru izolarcoa bac 


ilor din procuse ni oblon: Placi m cou Supra- 


"a medínloj bine uscată pria menţi-ereu csa 30 
cine la termoatat la 37°C ou onpacul intredeschis 
(fig,20 A) gr tine pe masa de lucru, Cu mîna 
&tínzÁ se ínvir.jeschide capacul, Ansa se tine ia 
mîna dreaptă, ca ui crsion, oblio față de suprafa- 
ta mediului (ris, ol, Se apasă foarta ugor pentru 
-a evita agîiriersa acestuia, ai 
O mică potiune din produgul t&o:srisca esto 


» 
2 
Aa „e 
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dispersatá cu ajutorul anno sau cu tanponul (daoX 
rocolisrea probei de ln pacient S-a fout în acest 
fel) pe vi sector limitat al plăcii "18.21 A), Sa 
3ter*,'reazà ensa; ge verifică temperatura bris a~ 


ţingerea mediului, 
Treoînă cu ensa poste 
k | | 
Se Suprafaţa în. Xm apată, 
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--p022:.8 ansei fag de 
PE sy o Paule dna uibs arii însănt 
cupr- feza medivlui în tim- iasâninţate se 
pal 2032 întărit pe a pla- vor obţin» co Lo il bi- 
2E — 70.1 1 
v» s Los ng Zone, iv: m ai àvalis zte e 
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i bun cu mnediu »îna ceasupre lichiuului ès yoa- 
ilie 4e retraga unsa degariind pe tu, refaja ma- 
Caut ^u grijă pentru c Quel.zgiria, striuvi ^a 
"ir "E Sentra dinpersia Anoauluwe-ului, In surut > 

Gm Es fondi: ansa pa mai nulta tuburi, Pa e ele 


"ei: Alr. ultimile tuburi ae vor obţine colonii 


2958230 E 


izolate, 


(111) Inaiointeres prin intepere ta mediun 38 
misolia repartizat in coloană se utilizează pentru m 
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tátit, a unor ea. 

ractere biochínmice, 
„Bau pentru contar. 

varea 5bactorif.op 

| labor&tos. Ze 
RO toi Gu agul 
Simpla. fig.22), 
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ri | 
E xd is medii líishide se 
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tene Ta Gore bheg- 
teriile ge aztz B 
üurÉr mig, prea 


A à > 3 x 
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río pentru a putea Pli i 
fi evidentiata mí» i 
C20800piC€ 8811 10 ` 

1: ; s : 
sate pe medii oo, F1g.22 Tnnăniuţarsa prin inje- 


lide, Pentru 130». pare in culcană de geleză noale 


pm y 


P APE e Ets 


te 5e rat. 


2T 


lara 39 | procedeaz la Ínshmintsrea une! cantităţi 
mari dia produs (cîteva pioăturt pfaX la cîţiva ml) 
- Izolarea bacteriilor sporulate la gela ne8po- 
rulate pe baza termoreziste: gel spc ilor, Produsul 
în care sínt prezente bacterii sporulats este nus- 
tace în eer fiziologia si încălzit la baia de 
ară la Bo? > timp de lo min, după care se face fasz- 
mînţarea pentru izolare în conáitiile rinite mai 


= Tec. eras unim 2 P mai: A ` . 
SEO 2192 prin insómintári pe suprafața mel 


- izcisrea prin metode biol:zi ce se tazează 
pe sensibilitatea particulară, selecilvá a unor a- 
ninale de !:5orator faţă de unel: specii buste-i>- 
e [gensikilitateéa particulara e sosracslui van: 


Alt CG Fau a £obaiului peatrz hn acilni fuüherc ilo- 


neata sa eongri jn menkinenea medijiog de 
ed 7:,.,5te,fn uondivii nesejera ¿emvoltin 1 
cdm ^90n21,!$ 48 temperaturá, raportul ? S de 
"ër $40, Ferntru majoritatea s ida kiita 
lia Spar după cca l8-24 ore de innubara la 

» 448 optimă de dezvoltare, ¿ectru urela aps 
L pé-iosóa da insubare necegari "elt Lei quitu- 


ri slides a 
"pn *5i9 aer lunghi de Ja cîteva aile piná la oite- 
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va săptămîni, 
La) Condiţiile le de temperatură 
Bacteriile patogene sînt organisme mezofile, 
majoritatea avînd a da essi optimă de dezvols 
cuprinsă între 30 gi 37°C. Această temperatura 
constantá este asigurată prin menţinerea mediilor 
însănînţate în termostat - ulap sau încăpere ter- 


vare 


o 


moizolată prevăzută cu sursă de încălzire (electri- 
ci) și un sistem termoreglator., 
(5) Raportul cu oxigenul ` 
(i) Bacteriile strici _aerobe' sînt cultivate 
în prezenţa aerului, 
(31) Bacteriile Strict anaerobe sînt cultiva 
la aüÉpost de oxigenul liber, 
(iii) Bacteriile facultativ anaerobe pot fi. 
cultivate atît în prezența cît si în absența 05... 
(iv) Bacteriile mioroaerofile cultivă numai 
in prezenţa urmelor de oxigen liber, - 
Cr) Unele be xo ur Du dezvoltare . 
“o atmosferă cu 5-109 cos si sînt cunoScuce sun nu- 
mele ce beoterii ER 
| Mejoritatea bacteriilor patogene sînt aerobe 
gi facultativ anaerobe; cultivarea lor nu impune 
condiţii speciale din acest punct de vedere: culti- 
vă pe medii aerobe, 


$ 


nului liber gi, prezervarea oulturii de contactul cu 
oxigenul atmosferic se obţin prin: | 


Cultivarea în enaerobiozá „ Indepărtarea oxige- 


re 


Scanned with OKEN Scanner 


59. 


/^ wregenerarea" modiilop») 
cipiante care asigură un contaot 
gi. prezervarea lor, după inoculare 
gerul printr-un strat de ulei de paz 

~ adăugarea la medii a unor in 
tivitate reduoátoare (acia thioglis 
Jii à gea, ); 

A. incubarea culturii în Pooipienks g 
(an^erostate) din care aerul poste fioi 
şi înlocuit ou hidrogen 

~ In lipsa en&erostatului, Satz, ei cu 
ate fi creată o inointá stanşă din care 9 esie 


ndepártat prin x reactia cu pirogallolul în mediu 
alcalin: (£18.23). 


repartizate în ra- 
redus ou aeruz]+»? 
, de contactul ou 
afină; 


olio, carne práí- 


speciale 
inde: păr et at 


tie Petri 


pe 


AE ZB OC] | e 

RERI is i a : y SE 

712,23 Y modalitate eis de A a 
„Duci incinta anaerobe într-o cutie Petri 
"remm 

EN = fierberea tuburilor cu mediu timp. 
2 


+ în baia ds api. şi. xăoirea lor bruscă la 
"eet de &pá înaintea inoaulăvii, 

""Tuburi Wein : , 
"p inalti og? tuburi cu mediu repartizat în 


* + 


a — 
caro, P p saotel din ee da filtru oontin$nd piro 


48/ C talo 8g este prins cu ban- 
că cdozină de vodka o 146 cutie! of.sohemoi din f1g.23. 
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Cultivarea în atmosferá ou bioxid de carbon. 
Culturile sînt introduse în termostat într-un bor- 
esa închis, Dacă într-un asemenea borcan este läsa- 
+X să ard%.o luminare, cînă concentrația bioxidului 


de carbon atinge 5-105, lumînarea se stinge, 


; ua | 
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PARTEA A DOUA 


B, IDENTIFICAREA BACTERIILOR, TEHNICI GENERALE 
a BUNTOT GENERALE 


Vorbind despre lucrurilo gi ființele care ne fncon- 
joară lo dăm un nune, nu la descrien prin ansamblul "ea 
racterelor lore Pentru aceasta omul a fost oblizat să | 
compare lucrurile şi fiinţele, să le reunească în acseagi, 
gripă ve cele mai asemănătoare pentru a la putea desemna 
sub acelaşi nume (definirea gi marcarea unităților); a - 
fost obligat să clasifice (aranjarea TE E într-un 
sisten)e a E ne e 

„Numai. un sistem de unităţi sat tau, marcate pintis 

a identifice, prin comparaţie, &ltole. și a BESSE re- 
zultatele unei terţe Deeg er Si | 
| Profilul practic al cărţii ne obligă a limita aici 
considerentele teoretice. Anánunte privind specificul u- 


nităţii de clasificare în lunea vie (taxonul san unitatea. 


taxonomică), defirirea speciei bacteriene etceetce sînt 
áste în cursul teoretic şi pot fi aprofunda te conaultisd 
pretii aferentă i Cer 


EE, a hint fana. o baste) Ne Jn 
o sună de oaraotere: ` orle, ge eerqetensa 


- caractere morfotinctoriale (vezi capitolul 2) 
7 caracterele de cultură (vezi capitolul 4), 
7 caracterele biochimice (vezi capitolul 4). 
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[Pin comparatie cu caracterele unită | 
taxonomice stabilite, bacteria studiati 
este er progresiv într-o familie, 
Sen, Specie, | 


Cercetarea altor caraotere: E 
n = Structura antigenică (vezi e c e 
S o = Spectrul de sensibilitate la bite 
„ (lizotiparea), permite încaârarea bacteriei studiate 
„Într-o diviziune We fai sa Sau alta: E EEN 
EE $8. -- 


. De multe ori, ^n. débocatorul IP ug 


clinică; “Sîntem interesați în urmărirea unor: carac- 


; tere Specifice de tulpină: A = 1 


| „= spectrul de sensibilitate la “satibtotice . 
(vezi capitolul 8), rS 
Ge? patogeni tate (rosi capitolul ES S ve EUR 


t 
» ^ 


T FPES este "ATHE RES primul EE să | ! 


| $ti6 cu es antibiotic poate ataca bacteria care s-a d 2 


-iemonstrat a fi cauza unei infecţii (in eventuali- | 
„tatea în care aceasta inpune un tratament antimisro= ' 
bien) gi de-abia în al doilea rînd cum se numegte - 
„această bacterie, De aceea, în laboratorul de bacte- 
riologie clinică ordinea cercetării caraoterelor u- 


PO (uem nim rar eie — 


tulpină (entibiograma), | * "e - 


Epideniologul este interesat ek etie dacă suis 


<p. nsee cid A Ai AM AA pl P 


Mée gece, Aen te tle ee 
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tulpinile bacteriene izolate dintran tocas epidemie 
de boală infecțioasă există sau nu i'entitate, De 

aceea laboratoarele de bacteriolog1e sanitară tre- e 
buie să-l informeze nu numai oum se numego aceste ` 


bacterii oi şi asupra ja Die apr biotipului ise: 
tipului 9,8, acestora, cue 
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Mes GN 


` ` (4) s CERCETAREA CARACTERELOR DE CULTURA | 


E (1) Conditiile optime de obtinere | a culturii 


Se rețin în acest cadru . 


- necesitátile nutritive (oulttvàre pe edil "i 
uzuale , simple sau numai pe medii. Îmbogăţite în a- e 


numiţi factori. de creştere); "Te 
= cultivarea lentă sau rapidă; ^. 


m reporturile cu oxigenul (cultivare í în eezobi- ` 


GD anaerobioză eta, S. 


(o hepectul culturii 


Aspértul” culturii pé "medii jichide ezită a ză 


prea puţine caractere distinctive pentru a putea fi 
 àtilizate cu folos în identificarea bacteriilor. 


Aspectul coloniilor pe suprarata mediilor soli- 


de variază mai mult de la o specie bacteriană la al~ 


ta fără a permite însă diferențieri categorics. 
Se urmăresc (fig.24): 


Te dimensiunea: colonii mari (Le $^ mm iienetmu), 


o6lonif mici (o,1-1 mm diametru), colonii mijlocii ` 
(1-2 mm diametru); 


- gonturul: circular cu margini întregi, lobat s 
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fimbriata A Er biat: b bus zi 
„ relieful: pla ombat, acuminat | 
Se suprafaţa: luoioasă, umedă sau +, Pepitas; 
ROABA; 

4 culoarea: nepignentate sau pi mentate; 

- opaoitatea: opace gau transparente; 


SR onsisteata: UB CORBE, mucoasă, friabilă, 
membranoasă;. ? 


- aderenţa la mediu: neaderente sau | 
aderente de Suprafata mediului; ipei 
- enulsionabilitatea în ser fiziologia sau ` 


soluţie de i Hei 1500: omulsionabile seu Je? | 


 neemulsionasbile, : 
E ia Pe baza | sees 
A tor caractere - 
q——— ^ pot fi difas . 
x——À renţiaţe ye- 
` e risntele de 
2 ok og E .  eulturá S Şi : 
PAE forma $ 0. 


: JOE I MP E RE: AU ENS — : 
Se e De ea as e Qus xs i Gë contur oirou- zi 


| lar, re at 
Pg. E u^ T Op mt sul 


„Soloniilar baoteriene AE ES, fcn 


suprafața na- 

teàk, Iuatoesă gi: :tmedk, ugor. emulsionabilo în ser 
t1210)ogi ð oa gi în soluţia l/5oo de tripatlavină, 
Forma R (roughsrugos): solonil eu conatur naro- 
gulet, crenelát sau fimbriat, cu suprafaţa rugoasă ` 
E pi uscată, care mu pot fi emulsionete ía ser fisio- 
logis sau Beim Wed. de edad | 
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Majoritatea baoteriilor, o$t timp poseáñ pato- 


genitatea gi Stuctura antigenioá caracteristice, 
cultivă sub forma 8, Trecerea acestor baoterii la 


ene e 


Torma R este legată de pierderea patogenităţii : gi 
áe o degradare a structurii &entigenice, ` P 


in mod: normal în formă b de exemplu, bacilul Koch 


Numai un numár redus de bacterii se prezintă 


a 
Reeg . €. 
"ef A— anas ai 


Pe. acelaşi mediu, tree ca as spect 
pot aparține unor specii bacteriene diferite. 


Pe acelagi mediu, colonii ou aspect diferit 
pot aparţine aceleiaşi specii, 


Aceeaşi specie dezvoltă colonii cu aspect di 
ferit în funcție de condiţiile de cultivare, 


(B) CERCETAREA ACTIVITATII BIOCHIMICE ` 


Fiecare unitate taxonomică bacteriană (gen, 


specie etc.) are un speciru propriu de activitate 
enzimatică, Studierea acestuia are o importanţă de- 
osebită pentru identificarea bacteriilor, Activita- 
tea enzinslor bacteriene este urmărită prin modifi- 
cárile pe care le produc asupra substratului cores- 
punzător înglobat, de obicei, în mediu de gulturä, 


Se urmăresgi:. 
-~ Bativităţy enzimatice în cadrul metabólismu- 
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lui energetic şi catabolismului glucidio; ` 
- activități enzimatice în cadrul catabo 
lui protidic; Le iX y | 
- determinsrea unor necesităţi nutritive 91 
substanţe donatoare de energie, wo xe 


Redám un minim de date tehnice HAGO ege 


gorii lucrărilor practice privind identificarea bac- 
teriilor. Studenții nu au obligatia de a retine da- 
tele tehnice: pentru lucrările respective gi le yor 
consemna în caietul de referate Si vor lucra cu ca- 
ietul alături, e Ei E | | 

3 Activităţi enzimatice în cadrul metabolismului 
crorpetic si catabolismului glucidic S | 

(i) Punerea în evidență a căilor principale ale ateta- 


bolismului erergetica Diferentierea între metabolizarea pe 
cule oxidativă (respiratorie) sau fernentativă a glucozei: 


bacteria este însămînţată prin $ntepare in 2 tuburi cu me- 


“diu adecvat conținînd glucoză în proporție de 1% si un in- 
dicator de pH. Incubarea se face în condiţii do aercbiozá 
91 anaerobiozăe Dacă degradarea glucozei sa face oxídatív, 
indicutorul virează numai în tubul incubat în aerobiozăe 
Decă se face fernentativ, virajul apare în ambele tuburi. 
(tig. 25). A pis | me 


(11) Evidentierea sistemelor ensima iion mepiratorii 
Oxidaza Pe o rondela de hirtie de filtru cu nme- 
„tul de cca 7 cm, introdusă într-o cutie Petri, se depun 
2-3 picături din soluţia apoasă de tetrametil pefenilen- 
jianină 501.14 (soluția este utilizabilă în intervalul da 
core de la preparare)e Pe locul unde a fost depus reacti- 
vul ae diopersează inmediat o ansă de cultură (ansă de pla- 


lismu- . 
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tini)e Apariţia unei culori a | A S 
rogii | 
lo seco indicá o reacţie iti ie pi oss în interval de 


Scanned with OKEN Scanner 


“| vaselind 


N 


z3 bacterie Fermentetres. l bocterie oxidada ` 


.  Mge25 Proba de oxidare-fermentare | 

Pacteriilo oxidative: produc o acidifiare redusá 
(C04, care rezultă din oxidările cu care este cu- 

; plată respiraţia) limitată la zona aerobă a tubu- . 
lui neparafinate In tubul parafinat nici o modie 
ficare sau chiar lipsa culturilo Bacteriile oxi- . 
dative sânt strict aerobe sau mi croaerofile e Es 


` Bacteriile fermentative; produc o acidificare in- 
t tensÉ (acumulare ie acid lactic, acid rormio ece» 
Acídificares meåiulul se produce în ambele tuburi 


Pacteriile fără acţiune asupra carbohidratuluf -; 
lasă mediul nemodificat sau îl alcalinizeazăe /"- 
Intr-un tub de aglutinare se face 9 sus pen” 
e examinat în volum de 1-2 ml ser - 


câteva picături 'de apă oxigenată 
Life Aparitia ín ` 


) Cata latte 
Bie densă a culturií d 


tiziclogic» Ze adaugă 
(sol.3% de peroxid de hidrogen)e Nu se ag 


 cidifierea este pusă în evidenţă prin 
til. IP, ek 


interval de 5 minute a unor bule "Fea indici o nt 
pozitivă. Nu se utilinează culturi provenite da ple îi 
ou síngee | | 


(111) Determinarea căii fermentative 
res pentru identificarea bacteriilor din 
robacteríacoea e» La aceste orga 
2 căi fermentative principale, calea acidă 
butilen-glicolicá&s | 


Bacteriíle care folosesc calea acidă mixtă acidifi.: 
puternic mediul (pH sub l,5) prin acumulare de cataboli:: 
finali acizi (glucoză —paciă piruvic alcool etilic, a. 
cid acetico, acid formic, acid lactic, acid sucoinic), i." 


Prezintă intg- 


nisme există 
mixtă gi calea 


Bacteriile care folosesc calea butil glicolică pro- 


` Suc o acidifiere redusă gi tranzitorie a mediului, canti- 


tatea totală de acizi formați fiind mult mai mică decît 
în primul caz (glucozá—> acid piruvic—?acetilmetilcarbi- 
101—35buiilen-glicol), Acetilnetilcarbinolul este pus în 
evidenţă prin reac ia Vores-Proskauer e Aa LE 


Bacteria cercetată esto insamintati ín apă paptonată 


şi glucozatá mediul Olark.-Luba)e Dupá 2h-48 ore de in. 
cubaiie la 37 C, se ada && 2 picíturi din solutia indica- 


*er de rogu metile O reacţie pozitivă (bacteria cercata- ` 


tă fermenteazá glucoza pe calea acidă mixtă) se traduce 
prin apariţia unei culori! roşii, Dacă reacţia este negii- 
vé, culoarea care apare este galbenáe 

Dacă reacţia la roşu metil este negativă, se execută 
zn Continuare, pe acelaşi tub de cultură reacţia Voges- 
Proskauere La un nl cultură se adaugă 036 ml din soluţia 
alcoolică e de &lfa-naftol gi 0,2 ml soluţie apoasă bo% 
de KOH. Se agită, O reacţie pozitivă se traduce prin apa- 
"Ma unei culori rogii intensa între 15 mine gi o oră de 
Le adăugarea reactivilore | (eco 


- Civ) Spectrul de utilizara al.hidratilor de carbon - 
do cercetează prin sultiverer bueteriel da api peptsumik 
În care Bra introdus hidratul de carbonu respectiv gi un 
indica tor de pH pentru evidenţierea metabolitilor acizi» 


familia En $. 


Scanned with OKEN Scanner 


Introducerea în mediu a unui tub Durham (tub 


' la 0 extremitate şi int 


IO ans 


rodus în mediu cu Fin dc p ut 
mite evidenţierea netabolitilor 
gazogi (fig.26). Tuburile sint 
incubate timp de 7 zile la 3? C 
şi urmărite zilnic pentru produ- 
cerea de acid gi gaze Fernentarea 
unor hicraţi de carbon se poata 
cerceta şi pe medii solide după 
incorporarea lor în mediu înpre= - 
ună cu un indicator de pHe Dacá 
zahărul este fermentat produce a- 
cidifierea mediului în jurul colo- 
niei bacteriei respeciivee Colo- 


nia şi porţiunea de mediu din jur 


capătă culoarea caracteristică 


“indicatorului în mediu acide Da- 


Fige26. Tubul Durham 
(+) pentru eyidenti- 
erea producerii de 
gaz prin fermentarea 
-zaharurilor: a-lipsa 
gazului; b-prezenífa 
gazului 


că bacteria este însănînţată prin - 


Ínjepare în profunzimea unui ast- 
fel de mediu, producerea de gaz 
se evidenţiază prin fragmentarea 
coloanei de mediu de către bule 
co gaze ' T 


D 
` 


i 


(2) Activități enzimatice $n ca- - 


drul catabolismului protidice . 


(4) Activitatea proteolitică se cercetează prin fnsünfn- 
arca baetanici iz mediu. gelatinat (mente încănînţat 
prin înţepare este incubat la 22°C gi se urmăreşte pini: 


la 2o zile pentru apariţia culturii 5i a lizei), pe ser 
coagulat (urmărire pînă la 14 zile de incubație la 370). 


(ii) Producerea de HS, Racteria de cercetat se Ínsínín- 
| feazá prin Intepare În geloză nutritivă ou acetat de 
plumb cau în tubul în care cultivă bacteria cercetată se 
fixeazü pe dop o bandă de hîrtie de filtru impregnată cu' 
acetat de pluube Se urmăreşte apariţia sulfurii de plunb 
de culoare neagră: înnegrirea tralectului de însănînţare - 
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a bacteriei sau Ínnegrirea hîrtiei de filtru indicator, ; 

(iii) Producerea də urează 80 Urmáre te prin insinfn- 
tarea bacteriei cercetate într-un mediu care conţine uree 
gi un indicator de pHe Virarea indicatorului în domeniu 
alcalin ca urmare a cultivării bac teriei 


atestă Tormares 
de amoniac prin hidroliza ureei, | 


(iv) Producerea de indol 
INDE o e e e n Pe i aa 


due Bacteria de cercetat este cultivată timp de 24-48 ` 
ore în apă peptonatăe Apariţia indolului se evidențiază 
cu ajutorul reactivului Ehrlich (pedire tilarinobenzalda- 
hídá + g, alcool etilic 96” 380 ml, acid clorhidric cone 
centrat Do ul). La tubul de cultură se adaugă 1 si reac= 
tiv Ebrlichə Apariţia unui inel rosu-rubiniu la suprafata- 
mediului indica prezenţa indolului, 


(v) Producerea de &ninoacid-decarboxilaze se eviden- 
jiazá prin apariţia unei reacţii alcaline án urna cultivă- 
rii bacteriei cercetate în zedii conținînd aminoacizii 
respectivi (arginină, lizini, ornitină)e 


(vi) Producerea amino 


acid-dezaminaze lor» Cultivarea. 
bacteriei cercetate pe medii conyinind aminoacizii rose 


| pectivi (fenilalanini etc») determină apariţia acizilor 


ulfa-cetonici corespunzători, Acegtia dau cu clorura fe- 
Trică o culoare verdes . A is s 


(vii) Producerea ar -hidrolazei. Pacteria cerce- 
tată se cultiva in modiu costinínd argininás Ca urmare a 
hidrolizei &rgininei apare amoniace O reacţie pozitivă se 
traduce deci prin apariţia de amoniac care dă cu reacti- ` 
vul Nessler o culoare brun. > . a 25% - 


(3) Detepginares unor necesităţi mutritiva ` 
Be face pe medii sintet la care se acaugă substa 


tele respective: diferiţi factori de eregtere, substanţe . . 


oferite 


D 
Ae? 


ca sursă de carbon, azot etos ` 


prin de zaminarea triptofanu- - 
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5 ANIMALELE DE LABORA TOR IN mensen 
| BACTERIOIOGIOA , 


E ES? . 


Inocularea ekperinentaik la animale | de labora. 
ae ge labora. 


tor este utilizată pentru izolarea unor bacterii pa. 


—————M— l1. p&8 
togene din produse patologice sau şi pentru identi- 


` Zicarea acestora. 

, Speciile animale curent uu în aceste 
scopuri ín laboratorul: àe bacteriologie sînt rozítoa- 
rele mici: go&recele şi cobaiul, mai rar iepurele, 


"Pentru obţinerea unor rezultate concludente în 


experimentarea pe animale în 34 Laborator de microbi- 


ologie este necesară | 
. (i) alegerea speciei animale sensibilă selectiv 
Sentra microbul suspectat; z 


(ii) proba legăturii între ao et leziu- 


| nile observate ei microbul dnoculát. Trebuie elimi- 
 nafte:.. 0. | es 7 | 
DET A accidental. individual (os. inooulează cel pu- 
tin 2 animale), td DN EY 
-= accidente de cauză i steăină pore rmm. 
(carente aubritivo, infecţii intorouneate etc.) - se 


.) 
In sepitolul de fatá nu und Laba ua La PEN 
inoculare pe oul embrionat, una din gazdele folosite 


pentru izolarea gi studiul 'rickettsiilor, Aceste teh= | 
nici vor fi PEREERSRAR . la luorările „practice de E 


80logie,: 
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“inoculează numai enimale noi, sănătoase (carantinate 


minimum 3 săptămîni), bine întreţinute, Fiecare lot 


experimental va fi însoţit de animale martor (anima- 
lo inoculate cu ser fiziologic pe aceleaşi căi Si $n 


aceleaşi cantităţi ca şi animalele din experiment), 


Starea de sănătate a aninalelor se apreciază după as- 
| pectul general (animale vioaie, cu părul neted şi lucios, 
bine nutríte, cu ochii limpezi, fără cruste sau scurgeri 
nazale sau otice, fără tulburări digestive) si tenporaturá, 
Experinentatorul trebuie să cunoască manifestările morbido- 
ale bolilor spontane ale animalelor cu cara lucrează» 


(1) Contentia aninalelor de laboribus 


Cunoaşterea modalitátilor de contentie ei inmobilizars 
a aninalelor de laborator este indispensabilá pentru inocu- 
larea lor corectă gi în condiţii de securitate». TE 
 Cobaiul: cu o mînă se apucă de centura scapulará cu- 


prinzând toracele si `- 


membrele anterioaros 
|. Cealaltă stoë cuprin- 
. ^de centura pelviná ' 
(fige27)o — 2 ii 
Soarecele: trebuia 
.. manipulat cu atenţie 
| deoarece muscios Se 
prinde de rîr?ul ço- 
zii îutre index gi 
policele nîinii drep- 
to» Se puna aniualul 


Ze AO M ~.. e borcanului gi se a- 
ZE, Contentia manuală a cobain-  Pucă de pielea cotei 


lui. în vederea inogulării +. eu indexul gi uA 


le níinii atíngi 


(fig-28 a). In final ae imobilizeazá în mina etingá după ` ` 


CUR se vede în figura 28 b. 


pe así sau capacul |^ 
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| Fige28 Gontenţia manuală a poerecelut in vederea inocu- 
IAPA > SE și 


! SH Pus unui. Ribes A LE popii se SE face em 
GE unor Steg speciale (£igo29 gi Zei 


 Fige30 “Dispozitiv pentru i- 
mobilizarea şoarecelui în ve- 
` derea inoculárii intravenoase 


Lë) Marcarea TONES 
| “Animalele alese pentru 
inoculare sînt marcate prin 

| |. vopsire gi prin etichetarea 

| — |  — - eugtilor gi borcanelor în ca- 
Fige29 Imobílizarea ^^ re sînt introduse loturile de 


. cobajului în aparat ` animale inoculatee Este o con- 
Latapie . . — ditie esenţială pentru urmári- 


ers rea rezultatelor experimentu- 
lui. 


5 ia 75 A 


(3) izccularea 
Inocularoa se face cu Beringi si 
prealabila antiseptizare a togunentului cu tincturá de 
iode 

de: | 
culturi microbiena în mediu lichid san sus 
„în cer fiziologic ale culturilor ps medii solide. 
| - filirate de culturi microbíens; : 

= produse patologice, ca a 

ser fiziologice - a 


pensii 


Inocularea intra-dermicá ests calea de electie pene . 
mc anete TNNT Am DIEGO PAL Aa a as t 


tru testarea toxinelor cu efect dermonecrotic sau pentru 
cercetarea stărilor de sensibilizaré (iepure, cobai), Se 
lace pe flancurile epilatee Pielea este fixată între po- 
lice şi index gi cu un ac fin se inoculeazá încet 0,1=0,2 
nl produse La locul de inoculare se produce o mică bulă 
lar pielea se decoloreazá luînd aspectul de coajă de por- 
tocalăs E cn. , 


Inocularea suboutsnatás Pe această cale se inoculea- 
„tă culturi nicrobieno Sau toxins» Este calea de electio 
pentru inocularea produselor patologice cu floră de aso.- 
cinties Flora de asociaţie rămîne cantonată la locul de 
inoculare íar microbul patogen pătrunde în circulatios 
Pentru goarecí se practică sub pielea spatelui, iar pen- 
“ru cobai pe flancuri sau faja internă a coapseie Cu 2 
degote re face un pliu cutanate Acul so introduce la ba- 
za plíului pînă în țesutul celular subcutanate Se inocu- 
lea ză 9,5 El la șoarece sau pînă la le2 ml la cobai, 


Iroculeres intra-muscularüs Pentru şoarece poate fi 
efectuată in gugchii coapsel iar pentru cobai $n mugchii 
?O^pSei sau al cofeis So practică la fel ca gi inocula- .. 
zeu Subcutenatá acul fiind însă introdus în masa muscu- 
LE, Se inoculează (cca O,1-0,2 nl la goarece gi coa ge 
lal la cobai) pe această cale toxine sau culturi microbi- 
*^** Este calea de sleaţie pentru cercetarea patogenită- | 


ace sterile după - "d 


Materialul microbian de inoculat poate fi reprezentat ` ; 


bare sau suspensionate ta 
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44 elostridiilore: 


Dé Inocularea întra-peritiaaală. Se efectuează Bub-ombi. 
„Meal gi paramediane Acul se introduce pe O distanță de ` 
cca l cm subcutanat apoi se dă o înclinare Spre verticală el 
şi se perforează peretele nosculars So inoculeazá cca 1 ml 
la şoarece si câțiva ml la zobaie Este O cale de inocula- 
Te severă folosită în general pentru produse patologice - 
monomicrobienes o > T. eZ | 
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| Inocularea intra-venos:i se practică la soarece $n 
venea cozii, la cobai în veza safenă internă iar la is- 
pure $n vena marginalá a urschii, .  . .. . . 


= (A) Supravegherea aniz:lelor inoculate 


„Supravegherea animalelor inoculate se face urmărind 
- Starea generală (poziția, aspectul părului) , - 
- temperatura, PEE Sa ete xs i 
- greutatea, | R | CER" 
| =~ leziunile MENTAL de la locul de inoculare; 
inclusiv starea ganglionilor limfatici regionali, 
~ tulburări nervoase (convulsii, paralizii),. 
tulburări digestive etc» v e JPN EE 
| Aceste observaţii se completează, după caz, cu exa- 
. Benul anatono-patologic ei zacteriologic al animalul 
| hecropeiat (mort spontan saz sacrificat)e — ai hg 
X. Dai n Zool iccuulltá o bacterta virulență, anima- 
lele fac o boală septicemici nortalíe In acest caz, obi- 
ectivul final este evidenjizrea bacteriei respective în 
singe (hemocultură) ei orgezs (examenul microscopic al 


amprentelor de splină, ganglioni eto»)» El 
Dacă a fost inoculatá 3 bacterie toxigená sau numai 
toxina acesteia animalele fzz o toxiinfectie, respectiv 
intoxicație Inocularea în zaralel a unui animal prote- 
: Jet cu ser antitoxic permite, pe baza înaltei specifici- 
táti a reacției de neutralizare, identificarea precisă a 
bacteriei toxigene inoculate. Animalul neprotejat moare 
ou semnele caracteristice iztoxicaţiei iar dintre animae 
lelo protejate ou ser antiterio supravieţuieşte doar a- i 
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cela care este protejat cu serul corespunzător toxinei 1. 
noculatee , 


(5) Necropsia 


Aninalele sînt necropsiate în maximum 1-2 org 
moarte sau sacrificare pentru a evita in 
mului de către flora de putrefacție, . 

Material necesar "D | e 

- tavá de tablă cu margini perforate pontru fixarea 
animalului (cobai, iepure); pentru fixarea goarecilor ae 
poate utiliza o simplă plansetá de Scindurá, 

= instrumente de mică chirurgis (3 bisturia, % penze 
anatomico, + foarfece, sonde canelate) sterilizate; 

= &o0lujie 1% brosocet, alcool iodat; vati; | 
e = cutii Petri sterile, pipete Pasteur, lama do mi- 
eroscop, ansá, medii de cultură (bulion glucozat, gelc- 
zi sînge sic»), lampă de spirt sau bec de gaz; ee 

-.zánugi pentru cazul. în care se hecropsiazá anim 
inoculate cu bacterii foarte patogeno e ECH | 

Necropsia | 


Aninalul de necropsiat se fixează po tava de nocrop- 


sie cu faţa ventrală în suse Soarecele mort poata fi fi- 
Xat pe planseta de lema cu bolduri trecute: prin libute. 

Se badijonează insistent toată fata ventrală cu so- 
lufís 1% bromocete Prin aceasta nu sînt distruse $n tota- 
litate microorganismele de la suprafața corpului dar esto 
Ei egen LG eficient contaminarea aerului ei suprafetelor 
+A iau Şi. perii din blană în cursu! i iri te gumen= 
selore 

Cu un rând de instrumente sterile (foarfece, pensă, 
eondá canelatá) se face o incizie mediană a tegumoentolor 
su bnetopubiană şi. câte 2 incizii spre rădăcina menre lor 

TEEN A). Se decolează pielea pînă pa tiancurie Se exa- 

ainează țesutul celular subcutanat, masele musculare gi 
ganglionii linfatici, $n special ai regiunii inoculatee 

Cu ua nou rînd de instrumente sterile se face o in-. 


91zie transversală paralelă cu rebordul costal şi 2 inci- 


FU laterale &ocționînd coasteles So ridică plastronul 
Soatal, Se evidenţiază astfel organele toraoice» 
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Fige3l Fixarea animalelor de laborator pentru necropsie 
A — traiectul inciziilor” tegumentului; B = traiectul in- 


XO Ciziilor planului. musculo-aponevrotic pentru deschiderea 


E cavităţilor toracică şi abdominală 


Pentru hemoculturá, se imobilizeazá vîrful cordului 
, Cu pensa şi se punctioneazí cu o pipetă Pasteur, după ca- 
uterizarea suprafeței de punctie cu o spatulís Sa recol- 
teazá o cantitate de sínge, care se ridicá prin capilari- 
tate în pipetá, şi se Ínsáminteazá în bulion glucozat ^" = 
pe -geloză sÍnges "D A TA ae e 
^ .. Be deschide apoi abdomenul (figs21 Bi, Se examinea- 


y” Ză organele rbGoninslees Utilizind alt rînd de instrumenis, 
"se scoate splina pi se depune într-un Petri sterile După - 


cazy similar, sînt abordate şi celelalte organe ale cavi- 
tiyii abdominale (ficat, rinichi etos) şi toracelui, Or- 
gunele recoltate se sectioneazá steril si se fac insinmin- 
țări pe medii de cultură adecvate gi amprente pentru exa- 
nenul mícroscopics . SE ! ki 

După necropsio, cadavrul este acoperit cu un tifon 
gi totul bine vmezit cu soluție dezinfectantás In final 
este incinerate Ins trumentarul, távile de necropsie şi 
gálotile în care au fost transportate cadavrele sînt ste” 
rilizate prin autoclavare sau fierbere prelungită. 


PARTEA A TREIA 
: - S E 


Antigen este orioe Substanţă care (a) a să 
în organismul animal stimulează EU ees 
anticorpi cu care (b) este capabilă să zone 
¡tioneze (sá se cupleze) specifio atit "` 
in vivo cât gi in vitro, 


Anticorpii sînt atît imunglobuline cît ei 
limfocite specific sensibilizate Dust ara: 
de sedii de yrecunoastere" şi cuplare speci- 
fică (fig.32) elaborate de sistemul imuno- 
formator ca urmare a pătrunderii în organism 
a unui antigen, - "3 TE 

Mi VT siu a. TADA 


lanis Eid ch 


e D 


Ce Mecanismul cuplürii antigen-anticorpe Cînd antigenul ^ 
$i anticorpul corespunzător REY puşi in contact, între | 


£rup&rile determinante şi zonele de combinara sy stabi- 
lesc legături multiple (forţe de artacţie electrostatică, 
torţe van der Waals, punti de hidrogen) favorizata de 
Potplenentaritatea structurală (figesz2). de | 
Prin realizarea legăturii antigsn-anticorp numărul 
Erupárilor polare hidrofile se reduce; complexul devine 
bensíbil la acţiunea floculentá a electroloţilore 
antigenul gi anticorpul se unesc în proporţii varia- 
bile datorită polivalentei antigenului şi bivalențet ane 
ticorpului Oe Proprie ipile conplexului format diferă 


eu raportul eantitatiy dintre antigen gi antivorp (i1g439) . 


In zona de echivalentă rántn nesaturate atît valențe 
ale EE geste eit pi ali antieoryeluie Complexul forsat 


28 poate mări prin adăugarea de noi gi noi molecule de op ` 


tigon ei anticoryp, El prezintă o struaturá apajialk în 
Care nunărul pc PR polaro este considerabil reduse 


S CTII ANTIGEN-ANTICORP |. 
VL E ee AE Es 
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Fige32- De gări tată. acid. a E EE de x 
giobulin& G (după Raynaud, 1971): H= lanțul GE 
Leg greu; Lzlanful polipeptidic ugor; V=zOnă. Ta~ 
riabilà; c=zonă constantă; Nuazot terminal; =: 
£23 munți S-S; 2277 spunti 5-3 cu poziţie variabili SH 
la diferite clase de Ig; în gri limita ege 
` egen A dere, de us EE 


E 
Cat y7 
a 


p 4l A 
| nm du 


a pozitivă bii | Lipsa reacirer Eo dim 


Ls LE Ouplarea: speoifiok snţigen-antioorp 
| : 5 (sehama Mai: e CO 


ad 


9^ B^ oc rA Mtn 3 QU i 
MP SIS nv het qe qti Vau 


a 
AAA 


„da consecinţă, sensibilitatea sa la acţiunea flóculantá a 


- Bl i 


Zona excesului. Zona de E a sp mii 
de anicop ` | echivalență | Zona excesului 


antigen 


5 o 

E nemo ocn 
q iv 
uà o eco i 

o o | 
x% à “9 o Ec 
: Ak V 
E | 


E T Cantijalea ce antigen adiugat a uh 
., Tige3^ Semnificaţia raporturilor cantitative fa ` 
S - reactia antígen-anticorp | o- |. 


~ 


electrolitilor este maximă» In 
| Be zona de echivalență capaci- 
tatea complexului. de a fixa complezentul este sende ae ut 


este totali. | | 

ES Seti excesului de anticorpi sau a excesului de 

reci D nesaturate valente ale elementului in exces, 

band Fer (a prezintă o structură spongicasá, au o 

litilor, pa e mal redusă la acţiunea floculantá a olectro- 

sta de aceste zone cantitatea precipitatului format : 
proporțional cu excesul de antigen sau anticorpe De 


00tr d >» mm 3 ^ --t* "-— 
dia od zarea aci tordi: prin antítoxina corespunzătoare ^ ^ 


i éesenag capacitatea complexului. de a fixa conplementule - 


«4 
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Aplisatiiié DC antisen-eniicorp depo 


din nm ei: 


(i) Un antigen necunoscut poate fi identi- 


ficat prin antioorpul 09»eipunzăton £unos- 
out. 


In acest scop se utilizează seruri imune de refe- 


ÄRE, 
Grobiior, erte SABES 


: i d m 


(necunoscut, ne fen, = zeaoţie - + aTe este 
bacil): solde exemplu) eto oo bacik 
v aria aie S BH tific): 


t 


PME A ONAE e NI ic) 


Un anticorp ne unoscut SO fi igen- 
de 
t 


C 
ificat prin en igen 


£f 


"n 


 fectioase cînă miorobul în cauză este identificat 


indirect prin anticorpii a căror Se bl a deter- 


| minei-o. M 


Rezaltatul piane ilie PAUL oa te este influeh- 
tat de proporția antigenului ei anticorpului din amestec, 


de viteza cu care sînt amestecați reactivii, de Preso yet 


electrolitilor, de pH, temperatura de incubare a des 


Este gi c ijui ldentifioirii- antis genine a mi- 


react ie - (Ag nu es- 
. te "pe: 


ul corespunzător | ecu- | 


Este cazul diagnosticului serologio al bolilor in- 


Scanned with OKEN Scanner 


| fro. & pir Of £? 


geae De aceoa pentru a obţine rezul 
buie să se lucreze în condiţii stan 
respectatee 


tate reproductibile tre- 
dard care trebuie strict 


Reacțiile antigen-anticorp pot f4 esadutatà ca 
lMtativ gi cantitativ, Reaotiile cantítativo perais - 
evaluarea titrului anticorpilor prezenţi zidit se 

dana B. pra | | | 7 eI 


[Prin titrul anticorpilor într 2 

ge dilutia maximă a serului tera ai aš "em 
tie pozitivă cu o cantitate cunoscută consten- 
ta a antigenului corespunzător, Bl se ex imá ` 
printr-o fractie ordinari, = ` i 


De exemplu, titrul anticorpilor antitifici 0 1/400 
„Într-un ser înseamnă că serul respectiv mai dă o 
reacție pozitivă ou o cantitate cunoscută, 


: constan= 
*Éde antigen tifio O pînă la dilutia l/400. 


Tipuri de reacţii antigen=enticorp în funetio -: 
de natura antigenului şi de modalităţile tehnice de 
evióentiere a reactiei antigen-antioorp. 
in vitro deosebim: pO. ho: 

- Reaoti& de precipitare, oare se produce între 
“n antigen în soluţie ooloiăală gi anticorpul cores- 
Punzíior gi ere ca rezultat insolubilizarea antige- 
Pee ou apariţia unui preoipitat sau floovlat. 
EA ee de aglutinare are loo între un anti- 
tuia "Bok în struotura unei oelule gi antioorpul 

punzátor, Rezultatul reaotiei este constituirea 


* 


——— € 
ANA, NS M A & e Q io E Isa 3 > 
TTD ai EA " Le bg d? Aë wu " A E, e 
TU Sein? 4 CER, Wee ds s b ED 
1 " Ze " et, e i D 
LA | cafa e dt 3 7 4 "rz Mpal MU ie : 
: ei Lei Prese ti * " ef - e A P A r 
f în y e Y d 4 4 
| ! | / Mad tai a, Ye. - 
- B3 a. ; 1d. ag IM UR | 
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unui agregat vizibil de celule (de ex-mplu, baterii), 
aglutinat oare se depune la fundul tubului ou clari. 
floarea consecutivă a supornataatului, 

- Reacţia de fixare a complementulut, 

- Reacţii cu anticorpi maroati în sare cuplarea 
antigenului cu anticorpul se vizualizează în prepa- 
rate microscopice folosind anticorpi mercați fluores. 
cent {microscopie în ultraviolst) sau cu Substeute 
SE PM de (microsropie elecironich), 

acit âe neutrelizare a unor toxine mntorobie- 
ne sau a unor exoenzíuve, 


en 


Pu BÉ geet ` e 


EI 
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6  GPYGETARIA STRUCTURII ANTI GENTOR A 
AU ` | : 


Pentru cercetarea struoturii antígentos a mie 
orobilor (identificare antigeniok) se utilizează 


truse ou geruri de referinţă - seruri cu anticorpi 


cunoscuţi, 


n 2 Microbi din specii diferita 

pot poseda un ois couune Astfel, un ser ¿cun cores nan 
„tor uuei specii aglutineazá, pracipită eae atît susan 
sii gi respectiv extracte antigenice ale speciei onoloaca 
rit 5i ale tuturor bacteriilor cu care aceasta posadá an- 


“iune comunge Aceste reacţii se nuxesc reactid $ncrnoiga- 
te : A o eph ape gp omn. EH 


s Saruri, nonoapesiti ca 
uL rmm 


cá Dosaupunea să bac taria l ars confi guratta anti, r 
nică X Y 2, bacteria 2-1 H 2, lar woteria 3 - T U Ze 
Serul imua cb inut prin dnoculerea bacteriol l la un aai- 
asl de experienţă contine anticorpi antí-X, anti-I ei 
s5tií-2. Posedîni anticorpi antí-Z, acest ser va eslutira 
5u&p*snciile tuturor *aoteciilor cire posedă antâ- nul Z 
(tecteriile 1, 2, 3 $2a9)e La fol, va precipita ca estrc- 
te antigenice &15 atestor bacteriile 

Bo 2lQ.'atinalul care aparo 2fad s» suspewiionertă 
arie 2 în sopal isun coros,unz2tor tacieriei l e:t 
portat pria certrifugaro, od, ER cu bacteria 2 ¿Lat 


C peut > : 
ee gii wc olus el 34 auticorpi aatí-Z. Această oyorsjte 
pini Ty Ap taie: bila eniisorpilor. Ea poata fi rozatată 
aat ranatiers Ze "3 zare sepul inun anti-haoteria 1 nu ra 
co conțin an Aug m. Z man cu orice altă bacterie oa- 
SÍfig. 1 „Antigen Ze Ja asonenua aer osta ua ser monospe- 
Sai i 93 > aa0țioupază numai cu bacteria DI Free X ds - 


p a Ean gr ze ` Worm en "ëm 


" ' 
LIEN en 
€ 

d da 


FILZ, 
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Serurile monoBpeoitioe eint seruri imune de 

referinţă, Bis se vbyjin Gin geruri. îmuna na- 

tive pr absorbția anticorpilor heterologi. 
E arta m me > " 


Ms ata AI serologio a utreptococilor 
Prhemol1 tici prin resotta de preoipitare inelară 


katarina? neco az 
a mn cod s MEME s 


- tuburi de precipitar» ( tuburi de aticlă cu 
calibrul de 2-4 mu) şi sta:iv, 
^. pipete Pasteur, | 
- extract antigcolo s.reptocooio (prepararea 


acestui extrest dup metoda Lancefield este sohe- ` 


matize;á în fig. 35), | 
„ seruri imune an -atreptococios de grup 
&:6, di. 

^2 Se pipetează, separet, în 3 tuburi ds pre- 
oíoitere oitz o mică castitat (oca Oy” 51) din 
asi le antl-8Streptococilce 6^ grup A, C, €, 

- Se pip?teazi ena o,l-0,2 m! ota exiraotul 
anvigenio în fierare iub, Bean ups? sexului, ou 
grija es osi 2 rea;tivi să nu se auesteco, astfel 
$noít limita de separare să ráminá vins vizibilă. 

- Giţirea se face pe fond negru după o.tev& 
minute, In tubul oare conține aatigerul onolog 
antigenului testat apare un preolpitaj lèptos ine- 
lar la limita dintrs cei doi reactivi, In colelel- 
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Cu/tură de 2t ore 
n eon 
02% 


i 23 de eps la 
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E d 
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ł 
ER : 
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Gruparea aizolu isă a a^ cepi. Goal leg 
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de precipitare inelară a antigenelor bacteriense în 
lichidul 2efalo-rahidi an. ape D 


;o 88 = 


te tuburi nu trebuie Bă apară precipitare, open | 
m nz portent. olari’ eu 1 


REC p A ok cultura ain care 850 prepară extractul. nu e — 
te pură pot apare rezultate fala p tivo sau fala negati- | 


Yee 
ER Extractul antígonio trebuie dqutoaii sat ingdiat 


deoarece polizaharidul Anota de grup nu sste sta- 


^ bil în mediu acide 


KR Dacă extractul antigenic nu este Kine neutrali- 


sat pot apare reacţii fals negativos 


h - Reactivit trebuie” gá fie portat. clari 


an Deptetarea el. identificare prin reactia 


Prin | reactiá, de reoipitare inelară se poate 
stabili diagnosticul etiologic. al unor meningite 
bacteriene atunci când. culturile. rămîn Ce: 

Xatorial necesar. m | E 

tuburi. de preoipitare,. 
~ pipete Pasteur, Er KS ! 
2 seruri, onti-becteriene on anti-meningo- 


cocice, enti- Haemophilus influenzae gas), 


- lor: gupernatentul perfect olar după centri- 


fugare 5 min, là 3ooo rpm. 


po pie die AA "€ 
ezi nota de la subsolul pag.89 


WW 


O N m esmas 
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Tehnica 


Se efeotueazá o reactie de preoinitare inela. - 
rá în condiţiile descrise mai sus (vezi punctul 1)” 
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(iii) Demonstrarea in vw litro a toxi 78 B 
CemenBireren in vitro a toxir 
nezei bacilului difterio prin metoda imunodifuziei 
(testul Elek) Ei gi | 


Intr-o sutie Petri se repartizează un mediu 
^»vorabil culiivării şi toxigenezei bacilului dif- 
terio (de exemplu, geloză nutritivă cu 20% sep nor- 
mel de cal), De-a lungul unuia din diametrele plă- 
eii se aplică o bendi de hîrtie de filtru de 1 cm/ 
8 cm sterilă gi îmbibată cu ser antidifteric (nefe- 
nolaţ) continínd minumum 500 UA/ml. După ce se usu- 
că suprafaţa mediului, perpendicular pe direcţia 


e JReacfia se poate efectua ma economic în tuburi capila- 
re (1-1,2 mm dianetru/ 75100 mm lungino)e Se introdnog 


Prin cepilaritate o coloană ds cca 2 cmo Se pterg cu grio 
dÉ urmele de ser de la exteriorul tubului pentru a nu do- 


Erada entlgenvls Se introüuee, een ai BE ta ra a tubu- 
îmi Ze extractul antiganio Şi. se absoarbe o cantitate a- 
tel. Ze şterg urmele de antigen de la exteriorul tubului, 
Ce inplantează “tubul, cu coloana de ser în sus, în plas- 
lină astfel încît deasupra gi dedesubtul coloanai do 
Penctiy să existe un spațiu ou aer» Se repetă operatia 
poi: tra fiecare ser imun din bateria» Citirea se face du- 
PA 15-30 mine la temperatura camerei. cu ochiul liber sau 
74 lupa de mînă pe fond negru: se urmăreşte apariţia ina- 
lulut de Precipitaree Citirea finală se face după monji- 
nerea 2 ore la 3790 şi. peste noapte la frigider: se ur- 
Ráregto existența unui precipitat la partea inferioară 


Bau pa pereţii tubuluie 


ké 
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Tehnica l 
Se efeotuează o reacție de preolnitare inela- - 


ră $n condiţiile descrise mai sug (vezi punctul 1)? 


(111) Demonstrarea in vitro a toxire- 
nezei bacilului difteric prin metoda imunodifuziej 
(testul Elek) | 


Intr-o sutie Petri se repartizeazá un pečiu 
"svorabil cultivării gi tozigenezei bacilului dif- 
terio (de exemplu, geloză nutritivă cu 20% ser nor- 
mel de cal), De-a lungul unuia din diemetrele plž- 
cii se aplică o banâă de hîrtie de filtru de 1 emf 
D cm sterilă gi $mbibati cu Ser antidifteric (nefe- 
nolat) conținînd minumum Soo UA/ml. După ce se Go, 
că Suprafaţa mediului, perpendicular pe directia 
-JReacfia se poate efectua mai economic în tuburi capila- 


Prin capilaritate o coloană de cca 2 cmo Se şterg en gri 
vá urmele de ser de la exteriorul tubului pentru a an da- 
grada antigenul. Ze introduce, <so--34 ext: viiliate a tubu= 
a la extractul anti ganio 5i se absoarbo o cantitate ə- 
talie 3e şterg urmele de antigen de la exteriorul tubului, 
So itplanteazÁ tubul, cu coloana da ser în Sus, în plas- 
"ins astfel încît deasupra gi dedesubtul coloanai do 
T92Ctiy să existe un spaţiu ou aers Se repetă oporafia 
po: tru fiecare ser imun din bateria. Citirea sb face du- 
PA 15-30 min, la temperatura camerei. cu ochiul liber sau 
beier de mînă pe fond negru: se urmăreşte apariţia ing- 
+ "oi de Precípitaree Citirea finală se face după monji- 
rid 2 ore la 3709 51 peste noapta la frigider: se ur- 
rogte existența unui precipitat la partea inferioară 
* Coloanei Bau pa pereţii tubului, 
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benzii de hîrtie îmbibată cu antítoiná se insimín- 


feazá cîte o strie din fiecare oulturá de cercetat, 


un martor pozitiv şi unul negativ, Se incubeazá la 


3190 şi se examinează placa după 24 şi 48 ore, An= 
+i toxina (anticorpul) şi toxina (antigenul) ifu- 

zează rađiar din depozitele respective şi în locul 
unde se întîlnesc în proporții echivalente deu ar- 
curi de precipitare (fig.36).- | 


Tig.26 Evidenţierea toxigenezei bacilului... 


terio prin reacţia de imunodifuz18 ( tes- 
tur Siek): a-bandá de hîrtie de filtra im- 
pregnaţă ou entitoxiná diftericá; + " cul- 
tură 2a unei tulpini toxigene ounosont? q 
14 (martor ep - = cultura a wel Ve 
| pini netoxigene cunoscute (martor negativ | 
1 = gulţură testată (netoxigená); 2 = cul- 
tură testată (toxigenă) `= . 


agëengt. N ue ae e 
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(2)| Reactia ĉe sglutinara | : 


—M i e Md ar 
—— Ho Da. 


(i) Identificerea antigenioá a bacteriilor 


prin reacţia de aglutinare pe lamă) 


(aaa Tra pitt 
VE 


Este o etapă esenţială în identificarea prac- 


' ticá a unor bacterii, în primul rînd a numeroaselor 


Enterobacteriaceae, 
Material necesar | zs 
- lame de microscop, A 
,* BBSÉ.u Lo dad Sl LU LT Reg, 
 - cultura pe zedin solid (gelozá nutritiva seu 
medii diferenţiale; a bacteriei de identificat, 
- trusă de seruri imune“/âiluate la titrul a- 
glutinant pe lamă, Sd ES 
Tehnica E otite m aid caci i 
. Bacteria se testează succesiv faţă de seruri 
polivalente apoi fază de serurile monovalente (mo- 
nospecifice) cuprinse $n serul polivalent cu care 
a aglutinat. ANPE GC ET MOR 
(La exiremiti;ile unei lame de microscop se 
depune cîte o picătură din serurile imune, 
Clan fiecare picătură, pe rînd, se omogenizea- 


Zá o angă de cultură. Cantitatea de cultură trebuie 
să fie suficientă pentru a da o suspensie cu densi- 


nato privină ;rusele de seruri imune livrate de 
Institutul Cantacuzino, Bucureşti în scopul identifi- 
cării Enterobscterizceae-lor şi a altor bacterii sînt 
date în capitolele Zîrţii a V-a a cărţii, 
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tate medie, Omogenizarea ue face, fără a imorígtia 
picătura, cu migcári lente ale ansei pm: a evita 

formarea de aerosoli contaminanţie 

- Aglutinarea pozitivă este vizibilă cu ochiul 
liber în timpul suspengionării culturii, Aglutin3- 
rile mai tardive nu se iau în consideraţie, 


- Lamele pe care 8-à efectuat reacţia sínt de- 


puse într-un vas cu soluție dezinfectantă, 
Microbul este identificat antigenic de către 

serul în picătura căruia apare eglutinarea, In res- 

pensia trebuie să rămînă omoge- 


tul picáturilor sus 
ná (fig.37). 


Dacă in-primele 2 

picături se obţine 
consecutiv agluti- 
narea, cultura es- 
Ge _eutosglutinabi- 
là (forma R)y fapt 


Fig.37 Reso tia de aglutina- 
re pe ent positivi. In taro se poate Sie € 
B-reactie poz e N. 
i Sei a aula grup À rifica prin suspen- 
în B ser anti-Salmonella sionarea ei într-o 


n Danteria studistá 
x: áeci o aelnonellă grep B. picătură Ce solo. 
| 1/500 acriflavină 


în ser elen Reacția au se continuă cu res- 
tul gerurílor = o asemene eviturá nu poste fi i- 
dentíificetá antigenie pria reas tia de aglutinare. 
Agluţinarea pe lamă este o reacţie de identi-, 
ficare orientativi. Pentra blentifiesrea finalá, 


"M 
o e 
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rezultatele ei se verifică prin line d tub 


| (11) [Reso ia de 
Prin aglutinare pe 
crucişate deoarece 
~ este imposibilă absorbţia c 
responsabili de reacţiile te cr Pee aa bibe ced 
| - titrul aglutinant pe lamă al serurilor inune este 
redus şi nu permite diferențierea aglutinărilor prin an- 
ticorpii specifici de cele prin anticorpii responsabili 
de aglutinările încrucişate (incomplet absorbiți), 
De aceea, pentru identificarea finală esto nocosar 
a efectua reacţia de aglutinare în tub (zeacţie cantita- 
tiva şi mult mai sensibilă) cu fiecare ser cara a dat 
„reacţie pozitivă pe lamăe » 
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¡In final, tulpina este identificati de serul 
care o aglutinează $n tub pînă la titrul 
maroat. pe-fioli. e dalle d 


Material necesar H PERT CLP e | 
- tuburi de aglutinare (12/120 mm) gi stative, 
~ Suspensia in&ciivatá à bacteriei de identi- 
ficat standardizată nefelometrio, | 
e Beruri de referinţă, Eom e. 
- ser fiziologio, “soapte, A 
„m pipete gredete (1 ml gi 5 m1), ` 
- baie de apă, ES | 
Inactivarea «uspensiilor bacteriene se face difaren- 


Pentru aglutinarea H: în tubul cu cultura do ps 
ore în bulion nutritiv a bacteriei testate se adaugă 


Di Jt sj 


teva picături de formole ge ajustoază ou Ber fiziologia la 
o densitate de 250-300»10 /ml (corenpunzător tubului 1 din 


scara Brown)e | 
Pentru aglutinarea 0: cultura de 18-2! ore pa geloză 


înclinată a bacteriei testate este spălată cu cca L ml 
ser fiziologic care se transvazează apoi într-un tub ste- 
ril gi se inaotiveazá lo mine pe baia de apă la fierbere, 
Se ajugteazá cu ser fiziologic la o densitate de 25o- 


30010 /mle , . " 
Tehnica . a T 
In exemplul pe care il alegem bacteria testa- 
tí a aglutinat pe lemá cu 2 din serurile nonovalen- 
te (monospecifice), VPE | É 
` - Se pun $n stativ 2 şiruri a cíte.9 tuburi de 
aglutinare, cîte un gir pentru fiecare ser monospe- 
ifior ju hogy | EE Cie 
= In ambele giruri se pipeteazá ( ou pipeta 
de 5 ml) 0,9 ml ser fiziologie în primul tub gi 
cite 0,5 ml în următoarele 8. RAN ri 
| - Cu o pipetá de 1 ml, se pipetează 0,1 ml 
ser monospecifio în primul tub el primului gir; 
ge amestecă prin agitare; se obţine astfel dilu- 
fia 1/10 a serului respective ` 4 E P 
^ Cu o nouă pipetá de 1 ml, se trece din 
primul tub în al doilea un mi; se aucstecá; su a- 
ceeagi pipetá se treo 0,5 ml din tubul al doilea 
_ín al treilea, se amestecă gi tot aga pînă la tu- 


bul al 8-lea din care se arunod 0,5 ml; sînt obţi- 


nute astfel următoarele dilutii de ser: 
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Nretub L.S 3. 4 5 6 1 8 


lutia 
ee ra l/lo 1/20 1/40 1/80 1/160 1/320 1/640 1/1280 


„ Se procedează la fel pentru diluarea celui 
de al doilea ser monospeoifio, 


. = Cu pipeta de 5 ml, se pigoteazi fü toate tu- 


burile cîte 0,5 ml suspensie bacteriană, Se obţin 
astfel următoarele E finale pe serului de 
cercetat: pi 


Nr. tub 1 2 3 A 5 aida iE. 
serului Y 1/20 1/40 1/80 1/160 1/320 Vélo Y1280 1/2560 


- Tuburile se inoubeazá la baia de apă, Gen, 
peratura şi timpul de incubație variază ou antige- 
nul (în general temperatura de incubație este de 
37%; timpul 2 ore pentru reacţiile cu antigene 
flagelare gi 20 de ore pentru cele-ou antigene so- 


- matice). Citirea reacției se face după scoaterea 


tuburilor de la baia de apă gi menținerea lor 30 
min, la temperatura camerei, 

Pentru gilles reactiei „fundul tuburilor ga 
plasează deasupra unei oglinzi concave (de exemplu, 
o oglinâă de mioroseop) Bau se Keser un agluti- 
Dopcop, | 
. In tubul partor suspensia. bacteriană trebuie. 
sá fie omogenă. ZI 
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Reaotía positivi ae trado prn Ze unui 
“aglutinat, Gradul de pozitivitato se notează după 
cum urmează: 

++ m párticulo aglutinate sedinentate la fun- 
dul tubului; supernatant olar; 


+» bacteriile aglutinate în grüaji vizibili 


vu ochiul liber; supernatant ugor opalescent; 


. = aglutinare parţială vizibilă humai cu er | 


glinda. concavă sau la aglutinoscop; | 
TI e = aspect identic cu al martorului, 
. Diluţia maximă la care mai apare o aglutinare 
(+) reprezintă titrul aglutinant el serului. 
„SCHEMA REACTIEI DE AGLUTINARE IN E 


i incubare la Er C 2 Dre pentu reacțile cu aoliene plagelare sí 
d a „20 are pentru maat a augent somatice 


AA 
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( (3) Reao a de imunofluoresoen Á directă 4 
în identificarea rapidă a miorobilor direct în 
roduse patologice "S 


Un frotiu care contine anti 
exemplu, o baoterie) este 
enticorpului marcat, Dupá 


genul cercetat (de 
acoperit cu o Solutie a 


| e Dacă reacţia antigen-an- 
*icorp a avut loc, anticorpul marcat rămîne pe fro- 
tiu iar complexul entigen-anticorp respectiv este 
vizibil la microscopul cu fluorescentá (fig.40 A). 
Metoda direcţă este folositá 
tificárii rapide a unor bacterii direct în produse 
patologice pe baza structurii lor antigenice, Asa 


se poate face, de exemplu, identificarea tulpinilor 
enteropatogene de (Escherichia coli în frotiuri din 

iterii Po A COli în froti 
materii fecale, - | TE 


me ten ame: 


e Pe 


" A eg 
a Rr 2 


à timpul de incubație nece. ` 


in practica iden- 
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7 CERCETAREA ANTICORPILOR LA BOLNAY 
A LLL EE EORR 


In &cest capitol ne limitàm 1a conturarea ca- 
drului serodiagnosticului, enumerarea reacţiilor u- 
tilizate cu principiul gi indicaţiile lor, | 

" Cei interesați asupra amănuntelor tehnice vor. 
putea consulta profitabil bibliografia : indicet. y 


Anticorpii | apar “în umori ca urmare ^ unei infec- 
tii eparente (boală infectioasá) sau inaparente. Ei 
pot fi decelaţi începînd cu sfîrşitul primei sÉptá- 
mini de la debutul infecţiei, Odată apáruti, titrul. 
anticorpilor faţă de microbul infectant urmează o - 
curbă ascendentă apoi descregte lent putînă fi evi-. 
denţiaţi luni şi ani de zile după infecţie; unii an- 
tâcorpi persistă pentru toată viaţa, 

Anticorpi pot să apară în | unori şi ca urmare a 


Wegen 


vaccinárilor, Ser : . 


La bolnavi cu sinároame b A de origine necu- 


“noscuţă, cercetarea anticorpilor $n ser se tace în 


scopul stabilirii indirecte a diagnosticului etiolo- 
gic al îmbolnăvirii = diaznostic indirect sau serolo- 
- gic (raporturile lui cu diagnosticul direct sau mi- 
srobiologio ca şi valoarea comparativă a celor 2 me- 
tode sînt prezentate ou detalii în capitolul 25 Le 


KE 
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| Având în vedere că 


în umorile oricărui individ norma. există 
e E în raport ou experienţa sa infeo- 
tioasá (infeotii aparente sau _inaparente) 

şi vaccinárile pe care le-a făcut, 


trebuie demonstrată legătura oauzală între anticor- 
pii evidentiati şi sindromul febril investigat, Cu 
rare excepţii, aceasta se poste face numai examinînă 
concomitent 2 probe de ser recoltate: prima ott mai 
ourînă posibil după diagnostioarea clinică a unei 
infecţii (ser I sau ser precoce) gi a doua după cca 


lo zile de la prima recoltare (ser II sau ser tardiv) 


Etiologia unei infecții este demonstrată prin | 
examen serologic 


| dacă anticorpii nu sînt eng "e serul A 
dar $gi fao apariţia în serul 11 | 


san 


desd: titrul PO altei An aerul: IT arta 
de cel putin 4 ori mai mare decít în serul I 


Prin reacţii in vitro, cel mai frecvent 
Be cercetează prezenţa preoipitinelor, &glutininelor 
91 enticorpilor fixatori de complement, Depistarea 
anticorpilor prin imunofluoresoent. esto de asemenea 
9 metodá utilă, d 
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' Alte categorii de anticorpi umorali = antitoxine, 
antihemolizine, antifibrinolizine - sint mai rar cerceta- 
te din cauza inconstanjei lor sau a dificultăților de pu- 
nere în evidență. Depistarea lor este uneori utilă, cum 

"este cazul antistreptolizinei O ca un criteriu id 


de diagnostio al reumatismului articular acute 


Pria reac ii in v i Y o se cercetează în 


| preotica de rutină stările de sensibilizare faţă 
„de unele antigene (inclusiv microbiene) precum gi 


starea de sensibilitate (receptivitate) la unele 


toxine bacteriene şi respectiv nereceptivitetes la | 
aceste toxine pria existenţa enticorpilor neutrali- 
GYR Reacţii de “precipitare : în seroàsegnosticut 


sifilisului 


Degi BEE ER reso= 


„ţii de precipitare în serurile bolnavilor suferinzi 
de o serie întreagă de bacterioze, în practică a- . 
ceste reacţii se utilizează numai pentru gerodisg- 
 nosiioul sifilisului, Se efectuează în paralel reac- 
„Vii de floculare (VDRL sau Kahn) gi reacţia de fi- 
xare e pop Lo RU cu i antigen cardiolipinio, 


bp men 1 n IM t 


NAAA nr 
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ANI | u E 
¿ (2) 'Reaoţii de _agluţinare - ' 
(1) Diagnosticul unei febre enterice SH 


resctia de aglutinare | i 


y Infeotiile sistemice cu tablou clinio sugestiv 


pentru o febră enterioá sínt determinate cel mai 
frecvent de Salmonella typhi, S.paratyphi À, 


S,paratyphi_B, Separatyphi C. Bruceloza poate mima 


simptomatologia unei febre enterice. 


tericá Sint testate cu o baterie de antigene 
care include antigenele O si H ale Setyphi, 


entigen Brucella, . 


Pentru economie de material gi timp, în condiţiile 


testării serurilor cu o baterie atît de largă de antigene; 
în practică se procedează la o testare preliminară de 
triaje Serurile sînt testate în două dilutii,1/20 gi 1/20, 


faja de antigenele Salmonella şi în patru dilutii, 1/20, 


1/200, 1/400 ei 1/800, faţă de antigenul Brucella» Diluti- 
ile sînt astfel alese pentru a evita un eventual fenomen ` 
E prozoná ~ mai frecvent cu anticorpii anti-Brucella - 

2 cazul serurilor cu titruri mari de anticorpi (zona. ex- 
cesului de anticorpi» Retestarea într-o zonă mai largă de 
illujii se face numai faţă de antigenele cu care serurilo 
au reacţionat în testarea preliminarüe M. 


-. [ * 


De aceea, serurile care provin de la un bolnav 
cu o infecție sistemică ce sugerează febra en- 


S.paratyphi A, S,paratypi B, S.paratyphi C şi 
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(22) À Alte utilizări : ale „reaoţiei de aglutinare 


serodiagnoBYiO 


' ^ Se reourge la reaotía de aglutizare pentu Mi 
| gnostioul serologio al tularemiei (&glutinerea unei 
suspensii de Francisolla tularensis), al tifosului: 

exantematic, tifosului murin geâe ] 


o Inrudirea antigenicá existenţă între lan 
tea rickettsiilor gi tulpinile X de zroteus R e 


te diagnosticarea unora dintre rickettsiozeé prin.. 

` reacția de aglutinare în care. se utilizează ca an= 

tigen suspensia de Proteus X - reacţia Weil-Felix, 

Serurile bolnavilor de tifos exantezsti- el tifosa 

marin aglutineazá bine suspensia de Proteus Xig E 
ii In diagnosticul: serologio al ricxettsioselor 


| onde fi folosită gi reacția de agluiinare specifi- 


cá a entigenelor riokettsiene corpusculare spălate 


de antigenul solubil de grup. Aceste antigena însă ` 


-nu sînt destinate er&logiet i de rutină, l 


ceo gom Jementuz (6) e este un emie 
| &ermolebil prezent în serul normal gi care 9 ad= -— 


emgeet me 


` soarbe, în “prezenţa ionilor de (elei. şi magieziup 


o” n dica 


pe complexul antigen-aniicorp. In absenţa sbüplexu- 


T ` lui antigen-anticorp, C! nu se adsoarbe separat Aa 


d Tulpinile; X sînt o variantă on a speciei Proteus 
ES e 3p potens 


e A 


Kë ed d ebe ia a — 
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că sh.w J ==. 


pioi pe antigen, niot po anticorp (fg.39). | 
Fixarea OI pe complexele antigenelor miorobie- 

ne cu anticorpii omologi nu este vizibilă cu ochiul 

Jiber (bacterioliza care se produce în reacţiile ou 


unele bacterii - vibrionul holerio pita: - Kai !difi-s 


cil de urmărit), 


Fixarea Or pe complexele hematiilor i de oaie. en 
anticorpii omologi determină! See modificare - E 


vizibilă cu ochiul liber. 


Adsorbtia sau nfixarea" "D pe Soledad ati ! 


gen-anticorp poate fi evideútiatá prin cuplarea în. 


impi succesivi a 2 reacţii. entigen-antioorp care > 


îgi dispută SR ' ca „element comun, ` 


—  —À 2 


c — M —— 


dieci ingen id entigenului gi gi mmn 


pului au o cantitate determinată de oómplement*'. 
Amestecul este incubat pentru perioada de timp Mic 


cesará desfágurürii reacției (de comp, ld oră Vx 


37% sau 18» ore la 4%)... E Arv : Elk 
In al doilea timp este testată fixarea gr 


"s printr-un sistem indicator ( sistemul hemolitic): 


suspensie đe hematii đe oaie-ser hemolitio SBS B 


.) 

Ca C! se foloseşte serul Geet sau conservat 
de. cobai. Pentru ca la aotiunea Gr introdus în re- 
eotíe să nu se înauneze gi &otiunea C' existent în, 
Serul de cercetat, se procedează $n prealabil la 
2806 Lvanea termicos a serului timp de 30 min, la: 


56%, 
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re 


zon? de € cu antigen 


TE RE de cuplare: cu deed 


$ „mi 


| - xS receptar - SA d» 
c MP arie eh lenenr C | 


"` dën" Mot — — — bm 
"do ecce —Q 


Pig.39: "pesi Cm, Beer? a jp Uere d fixă- 


| rii Ct pe complexul antigen (Ag)-a&nvieorp Lous 

A) Ag gi Ao nu-şi corespund; complexul Ag-Ac nu se. 

formează; receptorul pentru G! din zona HC rămîne 

mascat; C' rămîne liber, B) Ag gi Ao îşi có 

ge formează complexul Ag-Ào, Prin cuplarea cu åg, 

molecula ko sufere o distorsiune prin care recepto- 

„rul pentru C' este demasoat; OI este fixat pe com-. 
plexul Ag-Ac (după Edelman, 29107, modificat) | 


* 


respund; . 
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pogtul este citit după o inoubatis de 30 min, la: 
3790 necesară desfăşurării veiba: de henolízá, 

Interpretare: 

Dacă antigenul gi antiocorpul Zei doze spună (E 
specific, în primul timp al reaoţiei se formează | 
complexul antigen-anticorp care fixează C', In ab- 
senta OI liber, în al doilea timp al reacției nu 
apare hemoliza: reacția este pozitivă, 


Dacă antigenul şi anticorpul nu-şi corespund 


specific, C! rămîne liber după primul timp al reac- 


tiei, la dispoziţia sistemului indicator, Astfel, 
în &l doilea timp al reacției apare. henoliza: re- 
actia este negativi. NCC DE 
J | - 

Reacția de fixere a í— 

lizeazá cu ajutorul cuplului emoxrelus 

TT Remote + Reaekie = 

o Prima 


Ser de e bolnev 


(anticorp). Sa ee | Lm 
Antigen nicrobien n PE. SEN reacție 
Hematii de oaie pe dunas Je s A tech 

. Ser hemolitio  . Kees y SECH reaot 
ar itn TO c; pp Hemolizá 


henoliss 


RFC AC gi EE, 


tive, In acest 800p dilutii guccesivo de ser ye 
testate faţă de o cantitate constantă, ounosoutá de 


satigen în „prezenţa ` unei asațităţi de c! de ant 


a unor salatit oantits- — 
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MOV" şi oppent, RFC ` oentitativă ge. poate 


 efectua în tuburi pau, mai economia, pe “plăci dia. 


material plastio ou godeuri, . 
^ Pentru oa în RFC să se obţină rezultate repro- 


duotibile de-la o determinare la alta, este necesar 
| a se lucra în condiţii standard controlate pria mar- 


3 tori săeovaţi lg de ECH d yea ( 


Tabelul 2 - j CU EATEN EE aes ; | l 
Schema resotisí de fixare a complenentalus (zecoţia 


"şi nartorii necesari) . 


Ser de cercetat 


A777/QEn 


Complement (C) - 


Diluent 


Ser pozitiv 
Ser negalíy 


cubare 


prima re3Clie) 


Cuplu hemoltic 
incubare la doug rezete) | 30min 13 57°C 


Se A tecta resche! 
A "X ' Be i j 


ee D 


X4. e $ EN AË 


- 


"e: 


o Lal i [15.417 4 1-] 5 Ff 6 | Ge 
prgprid |tartor | |Marfar| |Martori wäre) | artar! Lëtz 
zis | |ser larigen | C' a pozifiv| | negat 

emol. 


ARA AT 
+ EES dl o E adf 
a | pss Bă Pd E + 
pre dl [++] 
"ETDT 
LL E 
Oà da 57°C sau Borel SL 
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hemo: Uz2 PT Had hemo Remo id 
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0-2 Reactia propriu-zisă: antigen + ser de cer ` 


“aetat + C' + sistem hemolitio, Reacţia pozitivă .: mL 


HMM eege td d negativă ` hemoliză,  - 
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Ec au - 


NON Martorul sert ger do oerostat.. * C. + vis: : 
fem hemolitic. Ce VM DA Maec dio va" EH ESSERE 


pentru ca RFG să poat El interpretată. mar- 


torul ser trebuie să prezinte liză, 
Lipsa hemolizei ia martorul ser semnifică B- 


xistenta în serul de cercetat a unor sub- 


stante &nticomplementare, serul este anti- ` f- 
complementar. Fenomenul este frecvent intil- | 
nii la serurile contaminate, E 


jn basul aniteonplegentarititii, $ REC se re- E 
| petă pe o noz A RARE de Lou nr 
GX Martorul PRR antigen, * EI + Cato 
hemolitic, Verifiză activitatea anticomplementará a 
antigenului.. Hemolizá = antigenul nu este ate "pa 
lipsa hemolizel ` = Depr este: repe nu sute: zi 
AAA S PA e a a Ad e 
Verifica SE de GI din EB ere Pu DES 

tk = Mertorul pentru sistemul hemolitic: sisten 
| PR EP + Gîluent, Lipsa hemolizei = calitate co- 
reu „E toare a hematiilor; hemolizá a „calitate n8- 
corespunzătoare a hematiilor, Y ; | 

[ BO & Mertorul pozitivi. ser pozitiv ION TE 
resojií anterioare + antigen + C! + sistem hemolitio. 
= lipsa hemolizei, Titrul anticorpilor în serul po- : 


zitiv trebuie să ge reproducă de la o reacţie la alta, | 


il 
U 
c 
E 
(O 
o 
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z 
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x 
O 
L 
= 
= 
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c 
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Uu 


P fată 408 e 


imeem ser negativ verificat în 


. reactii anterioare + antigen + + C' + sistem henoli- 
prio, D hemolizăe italie me aa Ge H 


ES este larg Aplieati în seroăiagnesticul poa 


_teriozelor (sifilisul în primul rînă, apoi al 1e lepto- 
Spirozelor, gonocooiilor cronice, brucelozei), 
rickettsiozelor, virozelor, a unor infectii fungice, 
eu dia cd dada sau a unor i ie ha zou heater. 


"m 
-— A * 


p PA addi 
eg 


UU) D EE zent dox la boney prin im E 


no-fouorescenii m. 


- Se utilizează : metoda indirectk (£tg.4o B). 

a - Un frotiu care contine un antigen cunoscut 
ETR exemplu, Treponema pallidum) este acoperit cu. 
Frs de cercetat, Se incubează, Se spală, 

| Se acopere apoi cu o soluţie de anticorpi 

 aati-gema globuliná umană marcați fluorescent, - - 

Dacă în ser există anticorpi faţă de antigenul 
„aia: frotiu ($n exemplul dat anticorpi anti-trepone- 
mici) acegtia, âupă primul timp al resctiei —Xmfn 

| fixati pe frotiu şi. fixează la rîndul lor, in a 
„doilea timp al reacției, anticorpii marcați anti- 


- gama globulină umană, care fac .Sonplexul vizibil 


la microscopul cu fluorescengá, 


Bret cer ON) AA PE eee Tus P et P sta ame, Hy Le Ro ENANA 


> 
fe tm ee: pet XU m un 


M den a d eme „m vireg 


FUA Ra pe mp 
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Ag = antigen ^. * P anticorp 4 Fluarescem | 


LM ent 


wt eL tu. 
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= 


(9: Peosidres stărilor de sensibilizare. zi: 


teste intrz-dermics Hip a, pari 


SEIT latest oronióe, atunoi cind ex&us- 
nul microbiologio a rămas negativ iar sntiocorpi u- 


„morali nu zz putut fi decelai, cercetarea stării ` 
de sensibilizare poate aduce unele date utile pen- 


tru diegnossio, Cel mai freovent este vorba de 


Stări de sersivilizare de tip Intíralat, mediate de .' 


anticorpi celulari, care se evidenţiază prin inocu- 


y 
^ 


ido Principiul E a de Amunfliores- | 
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= JLU = 
M: We ^ 
_larea intra-dermiok a unei miði. cantititi de anti. 
gen (oulturi sau tesuturi infeotate gi inúotivate, | 
antigene purificate) - reaoţii intra-dermico Ga). ; 
_Starea de sensibilizare de tip întîrztat se. ^ 
 aezvoată după 4-8 săptămîni de evoluţie a tf éo toi: | D 
ei persistă, după vindecarea bolii sau ohisr stet, 
 lizarea organismului, ani de zile sau toatá viaţa, 
„De acees rezultatele acestor teste trebuie inter- si 
re eu.anumiti atentle, IA EV 
ie negativă 1a un antigen exeluto eu E 
X infecția prin microbul corespunzíter (cu 
S — ca pacientul să nu fie in cursul sar după - 
un tratament ou imuno-supresive sau între. stare de 
anergie fiziologică - - sarcină - sau  patologisi - -— a 


rugeolá, gripá eto) Surprinderea iai e = Gë 
aduce” cert gorda etiolo Lei inferi lei. SI SC 


del; sei: freovent este era CERS, 5 
elină pentru triajul în vederea "accinirii NE —— — 
-(avest triaj nu este necesar pentru vaccinat BCG 
a non-afsenti1or) ei. a ăagnoatioării, unor ferme de 


n ai tubezouloză, . LN. F 
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A 


SEN In Se MEL 56 ca Pe ciinii €— 
«PPD-IC 65" care estu livrată în două doze: Xx 

C. 75^ *- doza I contine 2 UT/o,1 ml (fiola marcate tb roşu Vë 

4 ES ~ doza II sontine lo UT/o,l ml (fiole marcate 3t 
"afbastru) gi Be utilizează numai pentru testarea 
der la care. testul eu doxa.: i a fost  neconcludente. ` 


pe ` 


d 
y CE QURE A8 zen Mp PASA. Pine oir veins en b ^ aee EBD ERN 


. 11 a 


Pe faţa antericará a ant ; 
izpÁ antiseptizarea tegumentului xi 2? in 1/3 mijlocie, 
intra-dermio 0,1 ml din doza I (2 UT/o i mi Strict 
scop se foloseşte o seringă etanşă de i zl Je In acest 
ico, prevăzută cu ac de 1 cm lungime, fin p rin în 
ez bizou scurt (,seringá pentru tuberóulini") $ ascuţit 
este corectă dacă la locul inoculării Sè Paras Injectarea 
albă de eden cu diametrul de 5-6 ma care peo, $ bulă 
io mine. ; i : ° persistă coa 
Citirea reacției se face la 72 

înregistrează dianetrul maxim ($a aa) el tă inoculare 
şi irrílirajie care s-a dezvoltat la locul inoculàrii 

Interpretarea rezultatelor: : - 

- Persoanele care la doza I nu dau nici o rese 
. sau prezintă reacţii pînă la 9 mx inclusiv ali aga 

raccirate (nu au făcut primoinfectia tuberculoasă, nu po- 
Sei anticorpi protectori = anticorpi celulari), . 

- Persoanele cu reacţii peste lo ra nu sint Yaecina- 
te (au făcut primoinfectia tuberculcasi şi posedă anticorpi 
protectori). Din această categorie, copiii (0-15 ani), ca- 
re nu au fost vaccinaji BCG gi la testări antericare zu au 
prezentat reacţii cu această intensitate, vor fi supuşi 
exanenului radiologic pulmonar pentru depistarea erentus- 
lei infecții tuberculoase aparentes wt? 

~ Persoanele cu resctii foarte intense după inocula- 
rea cu doza I (flícteni, ulcaratis, nesrozái) = adulti sar 
copii = ca pi persoanele la care s-a surprins un viraj . 
brusc sau o intensificare a reacției sânt supuse investi- 
gațiilor radiologice şi bacterioloyice pentru depistarea 
tuberculozeie 

^ Dacă reacţia rămîne negativă sau este sub 9 mu 
neu Şi. după testarea cu doza II, MOINES tubereu- 

casă a afecțiunii. iisvescigato poate exea 

Bart: rateatarea eu rl ch nu trebuie făcută la in- 
terval nai mare de 15 zile de la testarea cu doza I pen- 
tru a evita posibilitatea reaojiilor violente datorate 
infecţiei tuberculoase survenite într-un atare intermite. 


» Sa 


15. 
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Ooazions]l se mai cercetenal starea de senstbi: | 
lizare de tip întîrziat prin idr la bruoeliuá pentru 
diagnosticul brucelozei, la maleiná pentru disgnos. 

| ticul more Sie la tularină i, pentru, A ula- Bà 
. pemiei,. - 
oleo Se mail recurge | la iár “pintra See pi unor 
X ` viroze (iâr Frei pentru. diagnosticul limfogrenuloma. 
- tozei inghinale), unor miooze (coccidioidozá, histo- 
T pasmat): Pentru diagnosticul hidatidozei, unde se. 
„dezvoltă atît o sensibilizare de tip imediat cít gi 
.$ntíirziat Ja antigenul nidetio, se poate recurge la ; 
| ddp Casoni su | liohád hiâatio. ` X Eo ces zT MAR 


NC Teste de siia la toxine. at neutra- 


 dizare _intre-dermisd 
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pie eroa EA de a unor a Feier mici de TE 
"boxink diftericá sau de toxiná eritrogenáü strepto- 
cocică la indivizi neimunizati i determină reactii lo- 


gale, (congestie ş.a). Inocularea aceloraşi canti- 
táti de toxiná lea indivizi imuni nu este urmaţă de 


x Epa d acestor Ls Jorsala.” Yu 


| un Idr Schick pentru depiatarea receptivi titii la > 
difterie- 
o. Toxina Schick este Mie ut GE diluatá pentru a 
conține 1/50 DIM pentru cobai/o,2 ml. . Ae 
| Pe faţa anterioară a antebraţului drept, $2 1/3 nij- E 
| locie, după antiseptizarea tegumentului, se inoculeazá” . 
d riel 0,2 ml toxinăe Ca matters, se dree si- 


bag 113 en 


+ 


silar, la antebraţul sting 0,2 ml toxiná inactivati 30. 
mine la 859Ce 2 

Citirea reacției se face după 24-72 oros Dacă este 
necesar 50 face o a doua citire. după 5-7 zile. 

a - Negativ: lipsa de reacţie la ambele antebrațo» 

b - Pozitív: la nivelul testului, congestie care apare . 
după 24-48 ore si creşte pentru a atinge maximun între 
h}? zilee lipsă de reacţie la martore eE A dmat 

e = Negativ + pseudoreacţie: congestie care apara după 
24 ore şi diminuá pentru a dispare complet pînă în zi | 
a 4-a la ambele antebrajee ` Be CER p.d: 

d = Pozitiv + pseudoreactio: congestie după 2h ore la 
ambele antebrajee Dispare repede la nivelul gartorului, 
rămâne la nivelul testului spre a evolua aga cua sa: 
arătat la (b)e  —— Ee Sg ee, E 
Interpretarea rezultatelor:  — < cdit; M DUET 
Cei cu reacţie narativă sînt imuni (au în circulație 


cel puţin 1/30 u antitoxice = suficient pentru asi protes- 


ja de toxiinteciia diftericá). 


Cei cu reacție pozitivă sint receptivi la difterie; — 
trebuie vaocc tio i PM A E a A mg 
Cei negativi cu pseudoreacţie sînt isuní gi seuzibi- ` 


lizafi la antigene ale becilulni difterics  .  . 


Cei pozitivi cu pseudoreacyjio sint receptivi la dif-- ; 


teorie si sensíbilizati la antigene ale bacilului difteric; 
trebuie vaoccinati dar cu doza frectionatá. gie iw co ea den 
(ii) Idr Dick pentru depistarea receptivităţii la 
&cerlatinks T ie SCH ^ : 
Toxina Dick este toxina eritrogená a streptococului 
f-hemoli tir, eron 4-diinstă pentru a conţine l unitate re 
actionalá cuta&anatá (ST2)/0,l mle Es l 
Pe faţa anterioară a antebraţului drept, în 1/3 sij- 
locie, după antíseptizarea tegumentului, se inoculeazá 


Intra-dermic 0,1 ml toxiná Dicke Ca martor, 69 inoculeazá, | 


similar, la antebraţul stíng o,l ul toxiná inactivatá 2 8 

ore la 10096. Te | e dime ceo 

| Citirea reacției se face după 2% ores . AO. 
a ~ Negativ: lipsă de reacţie la ambele antebrajee ` 


b = Pozitiv: congestie gi intiltraţie ou diametrul ` ` 
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4 nare de lo mn la nivelul testului, Lipo de reacţie la 

mai na 

"e Negativ * pseudoreactle: congestie cu disensiuni | à 
tio la antele antdbrafee | 

P MI dra peeudoreacfíe: congestie mai intensă la 


artur e 
nivolul testulut al: cei cu reacţie negativá 


sînt ec E latini iar cei cu reacţie pozitivă sint Es 


P 4 e Er A D 
receptivi» : . | a su 
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PARTEA A PATRA 
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MNTODE DE LABORATOR IN CONDUCEREA 


ANTIBIOTSRAPIS 


A Ven — e pp e e cali rute ai 


8 DETERMINAREA SENSIBILITATII BACTERIIIOR LA 


ANTIBIOTICE (ANTIBIOGRAMA) 
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O Sensibilitatea unei bacterii faţă de un anti- 
biotic se testeazí i n vitro punind-o în 7 
conditii optime şi standardizate de cultivare (me- 
diu de cultură, inoculum, timp de incubare etc.) în 
prezenta unor A descresoînăe ale antibioti- 


oului, 


Cea „mai micá centitate de antibiotic care 
“inhibă dezvoltarea bacteriei testate 


poe pie concentrație minimă Poirie pa 


y (CMI 
^ {CMI caracterizează relația microb-antibi- 
otic -— A .v.l tr O. 


In v FEE vo în elata aiba titi alte. ine 
tervine al treilea factor: organismul bolnav. Con- 
centratiile de antibiotic activ care se realizează 
, Je aivelui. focermivi infeotios sînt fam a diferite, 
Ele depind de (i) localizarea infecției, (ii) difu- 
zibilitatea entibioticului în ţesuturi gi umori şi 
. àe (iii) procesele de inactivare pe care | entibioti- 
pore le pot: suferi în ae A 


Pentru necesităţile terapeutice 
orob-antibictie in v i vo pria rr 
rizatá de raportul dintre concentraţia de 
antibiotio ectiv care poate fi atinsă $n To= 
carul infecțios si CMI a antibiotioului, 
Acest raport este cunoscut sub numele de 


nivel Ge eficlentá inhibitorie (NBI). - 


In mod curent, raportarea se face la nivelul serio 
mediu al antibioticului - aşa cum poate fi obtinut. 
prin posologia uzuală a drogului. In limitele aces= 


tor parametri, misrobul infectant se defineşte 
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sensibil dará CHI este de minimum 2-4 ori mai 
mică decît nivelul seric mediu al antibioti- 
cului; efectul terapeutic se obține cu dozele 
uzuale de antibíotio; | as 


Cfrezistent deca CMI este mei mare decît nive- 
Serio meiu; efectul terapeutio nu se 
{poate obţine: entíbioticul îşi manifestă e=- ` 
| Zeotele toxiee pentru orgenism înainte de a 


[putea atinge CHI; _ | 
fmoderat rezistent dacă CMI este apropiată de 
nivelul serie mediu; efectul terapeutio se 
poate obtine numai ou doge mari de antibio- 
tio seu prin eaministrerea 88 locală, 


Se înţelege să pentru cazuri particulare, cum 
sînt de exemplu infecțiile urinare, meningiene, ` 
CHI a mícrobului izolat se va raporta la concentra- 
tía antibioticului activ în aceste umori, 57 000777 


QAM sensibilităţii 


la cea mai mare concentraţie a antibioti cului 
bil de obţinut 


= 118 - 


iile tehnice de realizare a gra=. 
entratii ale antibioticelor faţă de 
robul de ceroetat deosebim 


. Dupá modalit 


dientului de oonce 
care se testează nic 
"E SÉ - metoda & &ilugiilor şi 

i «2 - metoda ¿ifuzimetricá vite | 

| - Indiferent ¿2 metoda la care se recurge, testa- 
la antibiotice a tulpinii de cer- 


rebuie făcută în paralel. Du cea a unei tul- 


cetat t 
pini martor. Nuns: în acest mod se poate controla. 
reproductibilits:28 rezultatelor, Ca tulpini martor 


se folosesc tulpini de colecţie, care şi-au păstrat 


nealterat. spectrul 1 natural de sensibilitate la enti- 


biotice, Ge exerplu: | | a 
Pe tulpina Ox?:2rd de Staphylococcus aureus (NCTC 
6571) în c&zul testării bac ter iilor grem-pozi- 


e IV. Si-a | 
oli (NCTC 10.418) în cazul testá- 


- Eschericbis co 
rii bacili er grem-negativ, o. 


“T prin metoda ¿ilutiilor de 


antibiotic in eai D e orbus A 


E 2 şiruri ge tuburi se “fas | dilugi 


entivioticului.intrepo Dein Ze cultură, d 
state fără a in- 
ul 3 


te cultivarea optimă a bacterisi ie 
terfere cu activitatea antibioticá (zediu kueli IF 


Hinton ce exerzlu), Diluţiile trebuie să mesrgá de 
posi- 


i duble ale 
c 


dë 


; A AANT mra ye en Ld 


- 
- 


în Binge pînă le o concentraţie in- 


ei 


$ T 
AD PTA more ds ee ERIT BAUR E pe D 


1 
3 
i 


CRIA Egg Charis Ds cou cro td rae er EN 


remi n pote ae do e S ONE ma RAN ma 
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perioară CMI a tulpinii martor, In « cazul în oara se 
testeszá. tulpini izolate din lor sau urină scara di- 
lugiilor i ge _adapteazá concentratiilor de antibiotio 

posibil € de obţinut. în aceste umori, 

Fiecare tub din primul gir este însămînţat cu 
o cantitate constantă din cultura de 24 ore a bacte- 
piei de testat (suspensie a culturii standarâizaţă 
nefelometric). | 

Similar, fiecare tub din girul al doilea este ` 
însămînţat cu cultura tulpinii martor. 2 

Obligator, testul trebuie însoţit de ` 

- un martor pentru sterilitatea mediului (me- 
diu neínsámintat) gi | 

- martori pentru cultivare (mediu fără antibi- 
otic însămînţat cu tulpinile rie martor). 

Tuburile sînt incubate la 2r C. pînă în momentul 
în care opacitatea tuburilor martor pentru cultivare 
atestă apariţia culturii (uzual peste noapte), 


CMI a antibioticului pentru tulpina testati es- 


te dată de concentraţia de antibiotic din ultimul 
tub fără creştere evidentă (fig. 41); 
XI a tulpinii martor trebuie să se reprodusă | 

(+ sau = o diluţie) de la o determinare la alta. 
o: Dacă se efectuează numărătoarea germenilor via- 

bili cin tuburile fără cultivare evidentă, poate fi 
üeterminatá concentratia minimă bactericidă (CMB), 
definită ca cea mai mică concentraţie de antibiotic 


care distrug t în | proporţie de 99, 9-100% bacteriile 
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entraji de martor Ise - 
e ui deg ini Plate Sie EN 


pen Determinarea CMI de antibiotic prin 
| T gain metoda. dree e 


(2) In metoda aifuzinetrică a akil. de coh- 
centratii necesar se P aL M în mediu solià prin 
difuzarea antibioticul -un depozit epus pe — 
suprafaţa mediului într-o p acá Petri după insimin- * 
terea microbului de testet, Acest gradient scade 

ZS proporțional cu distenta de la depozit. Cultura nu 
SA apare î în aria, în care antibioticul depăşega -— 


adim E BE 0 gi e e o ag. 


atins C CUL pentru miorobul testate Cu cît GI este 


seas — mam e 


tA [| 


mai. redusă cu atf aria de Co obe aparea nai wä 47 
re gi invers (fig.42). i | 
H „Se folosegg rondele de hârtie de ditm sau. 


- 
Dat EEN nt A ————— 


Hs or, DO dM 


ee HT c NAE 


aiorocomprimate* din oare áifusiunoa entibioticului 


49 face radiar, Pontru a reounoagte entibiotioele,. ` 


rondelele sau microcomprimatele sînt colorate dife ` 


| pit sau/şi poartă inițiala antibioticului continut, |. — 


Cantitatea de antibiotic conţirută/rondelă sau în 


picrocomprimat este de ordinul de mărime al Sengen, - 
traţiilor posibil de obţinut în organism în condiții - 


terapeutice.s. 


Prezentàm metoda difuzimetricá recomandaik dex 


Comitetul de Bacteriologie al Asociației de Patolo= - 
gie Clinicá din Marea Britanie gi de prof,Balg în 
tera noastră, “io. DE EN 00 ae T TNI ca 


Intr-o placă Petri cu diametrul de lo em gi 


cu fundul perfect plan se toarnă mediul de cultură, 


care trebuie să satisfacă necesităţile nutritive a- 


le microbilor testati, să permită o bună difuziune 


a antibioticelor si să nu interfereze cu acțiunea 


lor (recomandăr mediul Mueller-Hinton). 


CH ajutorul unui. tampon se însămînţează uni- - 


form cu bacteria testatá,1/3 mijlocie a plăcii, Tul- 
pina de referinţă este însămînţată în mod similar ` 


„în 1/3 superioară şi inferioară. (fig.42 0). 


"La Hoi în Cer, trusele cu nicrocomprina te pentru anti- 
biogzame sânt livrate de Institutul pentru Controlul de | 
Stat al Medicamentului, Se livrează truse de uz curent si 
truse pentru infectil stafiloc 
bi : tată la nivelul seric al anti- 

otic/nicrocomprimat rapor S rs (inoluzind zi- 


Pi pa mu infecţii uri 
oticului), truse pentru y antibiotic este ra^ ` 


crocomprimate în care concentraţia de 
Fer la concentraţia urinară) truse pentru infoejii 
0calge tes VET oW nr mer Kë 


Ac Suz ` 


ocice (concentrația de anti- .— 
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3 Es eritromiciad ben. * E sem  : df 
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Inogulum trebuie să asigure o cultură cu colo» 


nii gemiconfluente gi trebuie: să aibă acceaşi densi- 
tate de la o determinare la alta, Pentru acest motiv 
go foloseso suspensii bacteriene standardizate, ` 


Inoculum poate fi reprezentat de cultură tíná- | 
„š (18-24 ore) a bacteriei testate izolată în prea ` 


labil în cultură pură (fig.42 A), de unde numele de 
entiblogre&mi pe enl tură secundară. (A0S), In ACS. 


standardizarea inpeulun-ului se face nefolometris 


(fig.42 B). |. ^ | 
in cazul proiuselor patologice sohonisroldne | 


o o o 


(der, exsudate dia cavitățile seroaselor, puroi din 


colecţii închise $9.28.), cu o densitate sufioientá 


a bacteriei infectante (apreciată microscopic), pen- 


tru antibiograma difuzimetricó se poate folosi oa 
inoculum însuşi produsul patologic - antibiograma 


se face conoomitest cu izolarea bacteriei infect2n-. 


SU m— IT m—À "Dome e ni O, D tips a tpm m 


te, de unde gi nunele üe/entibiogremi pe cultur: pe cultură | 
primară primară (ACP)) In cazul AGP stand pipa sasea EM 
inooulum-ului (mierosoopică) rămîne aproximativă 
dar este suficientă pentru necesităile clinice cu- 
rente, ^ : 
 Rondelele sse orto? cu antibiotié 
eint d depuse pe interlíniile oare separă suprafețele 
însămînţaţe cu tulpina test şi cea de rin 
(218.42 D). PR dde iz E 
După depuherea adorocomprisatelo», 510115. | | 


Slat incubate cu capacul în jos la 37°C timp de 18- 


am 
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24 ore. te d A | i 
Testarea bacililor gram-nogativ se face faţă de: ampi- 


eilinA, cephalotina, gentamicinà, kanamâcină, streptomicinà 
polimixină B, tetracicliná, cloramfenicol, acid nalidixic 


(numai în infecțiile 
fecţii urinare). In cazul bacilului piocianie | se va face 


gi testarea pentru carbenícilinas | 
^ Testarea bacteriilor gran am-pozitiy s se face faţă de: pe- 
 nicilink G, esphalotină, eritromícina, gentanicină, kanami- 


cină, streptomicină, tetracicliná, cloramfenicol. 
In cazul stafilococilor se adaugă testarea faţă de me- 


5 Yicilin& (oxacilina), clindamicinà. 


In cazul enterococilor şi altor VUE An ci INI nl 
Set se adaugă testarea faţă de ampicilináo 


Citirea gi raportarea rezultatelor. Se- măsoară 


în mm raza zonei de inhibitie a culturii CUIDATE. 


testate comparativ cu a tulpinii de referinţă” 
(fig.42 E). Densitatea culturii gi viteza de cregte- 


re a celor 2 tulpini fiind echivalente şi tulpina. 
de referinţă sensibilă la antibioticele utilizate, 
se poate conchide despre tulpina testată că este 

- sensibilă dacă raza ariei de înhibiţie este. 
„egală sau mai mare decît a tulpinii ae referinţă; .. 
Ge „ moderat rezistentă dacă raza ariei de inhi- 
bigie este mai mică deoít a tulpinii de referinţă; | 

- rezistentă dacă zona de inhibitie lipseşte. 


Ed Agadar, în acest caz nu se poate raporta o va- ^ 
_„ doare definită a CMI pentru tulpina testată ci se 


© apreciază dacă aceasta este sau nu de acelaşi ordin 
: SR RR nire | - E "us 
;. * Diferențele de t 2 mm nu sînt bemificative.: 


Pd 


urinare), nitrofurantoin (numai în ¿n= - 


` ton eo às 


^ 
i 
mea = spa a — band AO 


kam ltoa pn et cte amo. 


Ir MNA materie: pe eg ere EE 


lo ba 


IO 
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de mărime cu a tulpinii martor care este sensibilă 
Ja antibioticul respectiv, ^ | | 


există gi alte metode standardizate pentru efectuarea 
antibiogramei difuzimetrice, cum este, de exemplu, matoda 
kirby-Bauer în care testarea tulpinii cercetate şi a celei 
de referinţă se fac pe plăci separate» In acest caz se a- 
preciază diametrele zonelor de inhibitie care sînt raporta- 
te la tabele standard» In aceste tabele este indicat disme- 
trul zonelor de inhíbitie pentru tulpinile sensibile, moda» 
. pat rezistente gi rezistente în funcţie de antíbiotica ei 
' de categoria bacteriei testate (stafilococi, enterococi, 
Enterobacteriaceae, Pseudomonas 5.20). Cei iteresattf A£Su- 
ra amănuntelor privind această metodà pot consulta cu fo- 
los bibliografia indicată. | 


Observaţii privind rezultatele metodei dilutii- 
lor ín tub sí a celei difuzimetrice. Indicaţii ae 
. celor e categorii de metode, 


^-Matoda eR $n tub dă informaţii precise 
privind CMI a antibioticului, Este însă laborioasă 
gi costisitoare, Indicagiile ; acestei metode sini: 


441) entibiogrema pipes izolate în hemo- 
entum ` EA 


(ii). undo PE medii tulpinilor Seo Se de la pa- 
ctenti care nu ráspund la o antibioterapie aparent 
adecvată (fie cá Dy, Siet de la AGA fie că 
fao recăderi),. 

Metoda A ol ax os privinà au- 
mai c ordinul. de mărime al CUI, Nu poate fi aplicată 
Péntru bacteriile cu cregtere lentă (Mycobacterium 
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tuberculosis ş.a.) (1) In sohimb este o metodă Ya. 
oilă care permite testarea economică, concomitent - 


. faţă de mai muite antibiotice, a bacteriilor cu 
oregtere rapidă, (11) Permite efectuarea ACP, De 
aceea este metoda practicii de rutină, : 


In general, terapia antimicrobíaná se face cu un sin- 
gur antibiotice Pentru conducerea tratamentului antixicro- 
bian £n circuzstanje cara impun administrarea unei asocia- 
ţii de antibiotice (infecţii mixte determinate de bacte- 
rii cu pattern diferit de sensibilitate, tratamente pre- 
lungite în care apare pericolul instalării rezistenței 
dobíndite, endocardite subacute cauzate de bacterii re- 
zigtente la neniciliná gea-), clinicianul se poata adre- 
sa laboratorului de microbiologie pentru testarea efoctu- 
lui antimicrobian al unor asociații de antibiotice (efect 
aditiv; sinergic sau antagonist, efect bactericid sau nu- 
nai bacteriostatic)e In acest scop laboratorul poate re- 
curge la metoda dilutiilor în tub sau la metoda difuzina- 
tricăe Cei interesaţi asupra amáinuntelor tehnice pot con= 
sulta bibliografía indicată din care recomandán $n spe- 
cial pe Stokes (1968) ei Buttiaux gi colabe (1969). . 


M pi *4 m 
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g TARZA ANTISIOTICSLOR IN UMORI IS 
es 


e (1) Ceroetarea antibioticelor în ser se zace ^ 
- în infecţii bacteriene severo: endocezăite 
AA 


gubaoute, sspticenii; a 
- dup | aâministrarea is ontibiotio nou seu 


pe o cale nouă; 


C. = în cursul antipictecapisi ERR E 
lina) la pacienţi cu deficiente rw Lone renale - 


(peztaoțel Supralos riti, eer 


A 


` Determinarea peace (iT unui antibiotic în 
ser, Stabilirea nivelului de eficiență 
(NET) sau bactericidá (NEB) a serului in Sursul : 
antibioterepiei.. .... .. 

|. Pentru massa i in ger, ca Kë în celelel- 
te umori sterile, se recurge la metoda > CATEI Ape 
în pediu lichid, ENS RER Se | SZ 

Probele de singe se ocoltear ateril P^ sint 

imediat expediate 19. jeborațor unde oase separet S 
gen? îi dune Sei D 


Inainte de începerea antibioterepiei ga raol- ` 


en e di ai 


teaz o probă care servegte "oa martore După 24 ore 


„de antibioterapie, timp necesar pentru stabilizarea 
ratei de. absorbţie gi exoretie a antibioticului, se . 
recolteazá probe pentru determinarea proprivzisá.. ` 


á inhibitorie 
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Dacă "MOM ep antíbioticului se face dísconti. 
nuu, recolta se face în momentul în care curba con- 
centraţiei serice atinge minimum (imediat înaintea 
administrării următoarei doze de antibiotic), á 
Intr-un gir de tuburi se fac dilutii duble ale Ü 
serului în mediu Mueller-Hinton (uzual de la 1:2 da - 
1:128; pentru germenii foarte sensibili, cum este 
‘Streptococcus pyogenes) diluţiile pot să meargă pi. 
nš la 1:2048), Intr-un al doilea şir de tuburi se 
efectuează, in acelaşi mediu de cultură, dilugii âu- ` 
, ble ale antibioticului administrat, Dilutiile de an. 
tibiotic vor acoperi o gamă de concentratii estima - 
te ca posibil prezente în ser. Pentru a elimina e- 
ventualele interferenţe între antibiotic şi protei- 
nele serice, pH etc, soluţia mamă se face în proba 
| Ge ser recoltatá înaintea administrării antibioticu- 
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“lui seu, în lipsă, în ser uman cormal, `< 

| Teste tunurile sînt insánintate ou tulpina i- ` 
. Zolatá.de la bolnay = inoculum standardizat: 0,05 ` 
„MI Gia dilutia 1/1000 a culturii de 6 ore îi bulion 


|. iB cazul b&cteriilor cu creştere” rapidă sau o ansă 


Gin cultura de 24 ore în bulion în cazul celor cu c 


"S eregtere lentă, BE Tow Ai | 
Pentru o Geterminare corectă, următorii bai | 

Sint obligatorii: f ai : S ae NN 
"d e 3 martor pentru efectul anţibacterian al unori 
vos ee E se Insíninteazi. cu e tulpină verificaţă. 
pore stent la Pntibiotigul testat aide un tub din 


„tori 
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cea mai mică diluţie a serului gi antibioticului; - 
- martor pentru sterilitatea serului ; 
- martor pentru sterilitatea mediului ce cultu- 
ră şi a soluţiei de antibiotic; | i T 
- martor E etu gessi gd tulpinii bacteriene 


test. | " 
' Toate tuburile se Wen peste noapte la c 


Citirea si raportarea rezultatelor 


Citirea rezultatelor se poate face din momentul 


E 


în care martorul pentru cultivarea bacteriană indici 


apariţia culturii, Se identifică în ambele şiruri 


ultimul tub fără creştere evidentă” di . Aici este rea- 


lizată CUI a antibioticului, Din al doilea şir de 
tuburi aflăm valoarea CMI. Din primul, aflăm dilutia 
de ser în care s-a realizat CMI. Produsul dintre 
CMI şi inversul dilutiei de ser $n care aceasta s-a 
Fes Lost ne dă A de antibiotic activ în 
ser (0), ^4 4 Lo OS 5j 
In exemplul din fig.43 ultimile tuburi fără — 


|  tregtere evidenţă sînt: 


= tubul 5 din şirul 2, deci CHI a kanamicinei 


față de bacteria infectentk este 3 mog/ml;- =- -— 


- tubul 3 din girul l, deci CHI s-a realizat ` 
în dilutia 1:8 a serului, deoi in Serul nediluat 


„Unele probe de ser fiină opalescente este precaut 
se face pasaje din fiecare tub pe cite un sector ! 


„al vacă plñod, cu mediu de sul tuni, y i 


Do ei, d bé, 
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| sînt 3x8«24 mog xanonioini/ml. 


ti beer stie b bolo Martari ptr. sherilăziea ` 


„Fig. 43 Sena determinării NEI concomitent cu 
dozarea kanamícinei în serul sanguin 


sa acum să mind Eer relaţii = va= 
labile numai pentru determinärile efectuate su ` Ki 
D tulpina epe. C SE DT 


RB NEI = "ur: | (2) O = CMI z iei deser in 


E CA n £o met = Qu SZ inversul dilutiei . A 


> ] ER 9 9 oe 


dect, ta matt nostra, NEI WD | 


Dacă în dilugiile | de ser fără cregtere eviden- 
Eë se face numărătoarea germenilor viabili, se poa- 
„te determina gi nivelul de eficientá bactericidá, ` 
. (NEB) e serului (diluia maximă de ser care distru- 
| | „ge bacteriile din inoculum în proporţie de 99 ,9-100%) 
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Cu alte ouvinte, pentru determinarea MEL y; 
yEB în praotioa de rutină se poate opera numai . 
girul de tuburi ou dilutii ale serului de teste 
casinintate cu tulpina n 


Dacá nu dispunem de TEEN infootontá put: 
face numai determinarea concentrației de antibiotic 
activ în ser utilizînd în acest oUm o WE de 
referință. LL: | 


Düroétürea antibiotioslor prin metoda diluti:- 
lor în tub (cu specificaţiile de mai sus) este a- 
plicabilă pentru oricare alta din umorile normal 
sterile ale organismului (ler, exsudate din cavi- 
tăţile seroaselor g.8.). Pentru determinări în u- 
morile normal contaminate (urina recoltatá $n, 
cursul miotiunii spontane, rp g. a, Se? sînt indica- | 
te metode Sifuzinetrice, msi 


ro Danrctired AF re ac se face 
în cursul antibioterapiei bolnavilor ou meningite 
Eat sau cu | meningită tuberouloasă. ` 


< 


(3) Cercetarea antibioticelor în urină se face 
la bolnavii cu infeoții urinare | KO 
~ prezentínd deficiente funoţionale renale; 
=~ după administrarea unui antibiotic nou sau 
Pe o calo nouÁ, 
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IDENTIFICAREA PRINCIPALELOR BACTERII 
IMPLICATE IN PATOLOGIA INFECTIOASA 
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Nu încercaţi sá regineti datele prezenta- 
te în tabele, In piestica identificării 
bacteriilor, reacţiile metebolice sînt 
selectate gi interpretate cu tabelele în 
față, 


LO IDENTIFICAREA COCILOR GRAM POZITIV ASSZAT. 


^. Staphylocoeeug îi s i 
, rv Mierocooou8 | . o7 070 "M 


PeptococouS -* ^e ` Aë 


*oM NS n ANDE 


| Dintre cooii grem-pozitiv agezati $n grămezi 11 


 pejinem, cu interes pentru patologia infecțioasă, pe 


cei serobi reuniti in genurile Staphylococcus şi 
Micrococ2us (familia Mierococcacese) gi pe cei &nae- 


robi reuniti în: quem EH probe E 
aceea), iti 


AAA 


"Saprofiji por dl găzăui ţi ol pe REES 
nente şi mucoase, Stafiiococii dontaminează frecvent 
produse patologice ca exsudatul faringian, sputa, 


neteriile. fécale, urina, Sepidermidia contamipeasà 


uneori gi hemoculturile. |. 


: S „eureus 11 urmărim gi trebuie akel identificán s 
în produse patologice. ale infecțiilor pe care le de- 
termină: puroiul supurațiidor ou variate localizări 
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2-212904 a 
v i er n 
(plăgi traumatice gi post-operatorii, piodermite, 
abcese, osteomielite), singe (hemooulturi) în Septi- 
cemii, ler în meningite, sputa în pneumonii, urina 


ko. 


în infecțiile căilor urinare, materiile fecale în 


enterocolitele post-antibiotice, materiile fecale, | 


vărsături şi alimente în toxiinfeoţiile alimentare, 


S epidermidis, bacterie ou potenţial foarte re. 


dus de patogenitate, determină infecţii numai atunci 


.. cînd capătă acces gi se grefează în zone ale orga-': 


nismului eu apărare antiinfectioasá precară (depozi- 
te de fibriná de pe valvulele cardiace, caii urina- 


re în cursul uropatiilor obstruotive 8,8.) Este izo- 


lat în mod repetat :.în hemoculturi practicate la ` 
bolnavi cu endocardite- după cateterisme vasoulare gi 


intervenţii chirurgicale pe cord, la bolnavi eu 


shunt ventriculo-venos pentru controlul hidrocefeli- 


| ei, din urină în infecţii ale căilor urinare.. 


In spitale se cercetează prezența tulpinilor ni 


| epídemigene de S eurcus în exsudatul nesal şi ` 
feringien la personal, în diferite probe de mediu 
(gem, euprotete. giae), LM Li Dată lazi: de 


Lov ommum 


€ AS e = mn Pope a. mo 


Rezervorul natural al S, aureus esto mucoasa 


Lë 


Protiui din produse. patolo ës iaaiiai: 


GE sferioi gram-pozitiv agezaţi în perechi gi, ca- 
ME L "1 Ae Eet "fer Egger? | 


- 
. Ki 


i 


ame d mape de wt! asiye ea în pă er amanare RR mr 


eo Peto sea Nome Hy 


N 
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Ze 


" "dn ~ 
reoteristio în grănezi neregulate, Cocii morti nu 
rețin colorantul violet gi apar grem variabíl, cei . 
grem-negativ putînd fi confundați cu Ness: Sînt 
dispuşi intra sau a a (fig.44). PA 


. Fig.44 Stafilooooi, Frotiu: A. - din ca de o 4 


| Bio, B — din aultuză ( ohenati0)-- 


Cultura ı se dezvoltă după 18-24 ore de pp 


&erobá sau anaerobă la 37° C, chier gi pe mediile de 


bază = bulion gi geloză nutritivă, S 
Pe gelozá sînge, după incubare aerobă peste 


noapte, dezvoltă colonii rotunde ou diametrul de 1- 


ĉ mm, bombate, lucioase, opaoe,. 
Pigmentogeneza este variabilă gi la culturile - 


tinere disoretá; se accentuează dacă oultura este ee 
lüsatk pe masa de 200 £u pans a doua Sie Ki 


H 
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Tulpinile care elaborează hemolizine formează 
colonii P-hemolitice (colonii înconjurate ou 0-sohX ”. 
largă de hemolizá olară, completi). .-- si 

! „Majoritatea tulpinilor de S.aureus formează. co- 
, lonii -hemolitice pigmentate frecvent in 
riu. NL KH TS 


NEP EM M AAA 


n = alben-an. 
OR one ei tema . 


S.epidermidis formează colonii albe nehemoliti- 
| . . Sinteza echipamentului de patogenitate al |. 
S.aureus (antigene de suprafaţă, hemolizine, kióls- | 
ronidazá, dezoxiribonucleazá, coagulază, fibrinoli- 
zină, enterotoxiná ş.a.) prezintă largi variaţii ee. 
re se reflectă direct în potenţialul âe patogenitate 
al diferitelor tulpini., Cel mai constant asociată cu 
patogenitatea S.aureus este coegulaza, S.epidermidis 
este coagulazo-negativ, ._ 2 . POS 


>» 


| Evxídentisrea cosgulazei prin testul în tub: o,5 nl 
plasua citratată de iepure (2 nl sol.5% citrat de Na + —— 
de sînge) diluatá Lt cu ser fiziologic într-un tub de 
3 a pia BH este bogat încănînţatţă cu o ansá din cultura de - 
"bad ae gsloza 8 tuipinii de t8Stave Tubul este lasat pe 
: ebe cu pi (Moe ve urmăreşte coagularea plasmei in in- . 


P ci 
1 EI 

A mp o LA i 

- Ke d He 


Pentru identificarea tulpinilor producătoare đe- 
| enterotoxină singurul test accesibil rămîne inocula- | 
„rea intra-peritonealá a 1-3 ml din filtretul toxic: 
(aliment, vărsături, cultură) la pisoi de 6-8 săptă- 


| 
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tai. 


jm area fa ick, aplicabilă numai la tulpinile +. 
voagulazo-pozitive, este utilă pentru izsaţificarea ` 


tulpinilor epidemigene, de spital ale S,zureus, Nu ` 


are valoare diagnosticá la bolnav, Tulpizile izola- - 


te dintr-o izbuonire epidemicá de spital aparţin 
aceluiaşi tip fagic, rd Aziz | DEIN 


- 


dm A 


lor gream-pozitiv, Dar tulpinile de stafílococ dobîn- 


desc surprinzător de repede rezistenţă le entibioti- 


ce, atît la cele cu largă utilizare cît şi la cele 


nou introduse în uz, De aceea, anţibiograna se impu- - 


ne pentru toate tulpinile de stafilocoo izolate de 


la bolnav gi demonstrate a fi tulpini in?eotante. 


In concluzie 
Identificarea stafilococilor se face pe baza 
i caracterelor moto into au gi de cultură 
| cercetarea coegulazei este oe mai portant 
vest de rutină pentru aprecierea po:sajia&lu- 
lui de patogenitete al unei tulpini ce sta- 
filoooo, Antibiograma este indispensabilă 
PERE antibioterapia infecțiilor stsfiloco- 
cice, .. mE (ane E. 


| Antibiograma) Stafilococii sînt natzral sensi- 
bili la toate antibioticele active asupra bacterii- 
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| de 
Sciant: neg Dat 2431 frecvenți pe togunonte, pot contami- 
na unele produse patologice» 

Morfo-tinctorial se 
deși sînt coci 
vidualizeazá pr | 
cii oxidează glucoza in timp ce 


in testul de oxidare-fermentara: microco- 


We? 
H 
- 


ET er ip > 


J Peptococii 
eportunisti ai 
lor genitale, 
cei mixte — genitale, pulmonare 51 
| fologic nu Se 
anaerobis» de Um 


añ atafilococii anaerobi, saprofiţi - 


alte supuraţii, Mor- 
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“ii eroaveeha asat rar implicate în infecţii 
diferențiază greu de stafilococi 
cu diametrul în general mai mares Se indie 


stafilococii o fermentea- 


căilor respiratorii superioare şi al căi- CH 
sînt uneori izolaţi din infecții = de obi- 


deosebesc de stafilococi dar sînt obligat ` 


———Á€— 3 —————— op — n" 
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IN LANTURI 


Streptococcus pyogenes 
Streptococi piogeni animali 


Streptococcus pneumoniae | 
Enterococi i mei ^ 
| Pep Mierer: 


Cocii SE în lanţuri sînt ` 
reuniti în familia Streptococcaceae, care cuprinde 
streptococii aeyobi facultativ anaerobi, şi în genul 
Peptostreptococcus (al familiei Peptocossacese) , 
care cuprinde streptococii anaerobi. 

Majoritatea streptococilor sint_saprofitfi_ne-. 
patogeni sau .comensali' oportunişti, Cîteva specii 
sini patogene pentru om gi, animale „(tabelul 3). 


RA piogeai. > 


Streptaeocihi niareni tint bacterii patoc^ne. 


de KN 


Cei care determină în mod natural infecţii ale omu- 


lui sînt reuniți în specia Streptococcus pyogenes. 
Speciile patogene pentru animale, numite uzual 


Streptocooi piogeni animali, pot, determina. acciden- 


tal infecţii ale omului, = * 


S.pyogenes îl urmărim şi Kat až- identi- i 


Dote în Besse petelogioe ale Sous uen pe 
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care le Arcade tin în arta PE 
scarlatine, puroi gi exsudate în infecţii epidemice 
ale plăgilor, piodermite, celulite, flegmoane $.8., 
lohii $n infecțiile deii d. Sânge d tpar: 


în septicenii Seda 


In scop epidemiologio,.5 A ipyorénes i ge sercetea. - 


ză în exsudatul faringian şi nazal pentru depista- 
rea DOEN loa Binitosi. din. bate taţii, 


Streptococcus pneumoniae Lube et 


Pneumococii _nevirulenti qoae R) sint freo-. 
| vent găzăui ţi la .nivelul muco&selor „bucală gi fa- 
ringianá normale, Prezenţa şi numărul “lor suferă 


e variații sezoniere şi anuale, Contaminează normal ! 


probele de exsudat faringian gi de sputá,.- 


- Tulpinile virulente de pneumococ sînt urmiri- | 
te gi trebuie identificate în produsele patologice ` 


ale infecțiilor pe care le determină: sputa în ` 


pneumonii, ler în meningite, puroiul în otite, mas- 
toidite, poritonite, ocazional plăgi, infeotii ocu- 


dere, Se urmăreşte, de asemenea, în hemoculturile 


practicate pentru depistarea bacteriemiilor care... 


- însoțesc pneumoniile gi alte infecţii localizate, 


| Streptovocii comensali oportunisti ^. ` 


o 


Enterococii habitează intestinul omului gi al 
: animalelor, Apar $n calitate de contaminanţi nor- . 


Lé 
: M 


H 
"Een € en 
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zebelul 3 MM Tx ted Zi 
Pipul de Dee habitatul: et patogenttatog pentru om a 
ptreptoovolloy 


na e 
Tipul: in 
Grupări: Grupul gett Tipul gaga 
eiert, 1o. Amo ° litis 21 Habitat. de e ea 


S kzentonpakus Y 
R Humsroasa in. 
gene 
A N D B. «po sa pa ep dis f om Te 1 e 


| . Ízolati uneori 
|; Diferite | Eis SS Şi din infec- 


Strep= 
tococii: ix: 
piogeni T 


d la om 


ó A s PREET (inf, 
HH  S.eanguis . A om . respiretorii, 
fol | Socii eoo endocardite 


v. dh buco-fa-  tunist (inf. 
copi ^ ... - Sepneunoniae A ringianá respiratorii 


eritonite 


entrale 


E A US Seri A P. Conensali, 
Enteros ` D Diferite b xfj- inteston) Qrortimizii 
cost ` ,  8peoii > -> - ' . v animalelor endocardite 


S SÉ ANE di | Bubaoute) 


cavitatea 
D. Go "e man us Conmenaalí, ac- 

Strepto-"^ -> >. ’ portae e" uo € 
Diferite . : ocidental pato- 
oci yvi- ei ringiană - h 
rídeng ` E Specii .— o EAT e n geai (endocar 


ETA dite subaoute) 


„ Strepto- y 09e 00. lapte şi ` 


produse Nepatogeni 
8 o lactate 


S 0remo 


5. Peptortreptocooous ive l 
Stre să > AREA RR (AM 5 ponce pl 
pto= :. | | rtun | 
cooi beds Diferite ar mucoasa C Obra RON 
anaerobi ^ — '  gpeoií | senitalá — 


endocardíite 
te e 
` Wgd mixto AS 


cavitatea  Comensel ,9por- 


d , 
la om şi. EAGAR 
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/ i e ` | 
mali ai materiilor fecale, urinii din mictiunea 
spontană, In afara oricărei condiţii patologie, : 
pot fi prezenţi, ocazinal, în exsudatul faringian, 

Ii urmărim gi trebuie să-i identificăn în pro- . 
dusele patologice ale infecțiilor pe care pot să le. à 
determine: sînge (hemoculturi) în endocarditele  — 
subacute, urina în infeofiile oáilor fiat, exsu- 
date din infecțiile genitale. 

: Streptococii viridans sînt cei mai constanti 
şi numeroşi comenseli ai cavității bucale si ferin- 
giene normale. In mod accidental, la bolnavi cu le- 
ziuni valvuiare cardiace determină endocaráite - 
subezute putind fi evidentiati prin hemoculturi. 

Streptococii anaerobi. habiteazá natural mucoa- 
sa căilor genitale fiind găsiţi în mod normal în 
secrețiile vaginale, Au fost izolaţi din lohii in 
infecţii uterine post-partum, din puroiul unor Su- 
| „puraţii pleuro-pulmonare, aboese cerebrale, hepa- 
tice, plăgi profunde supurate, din Singe (hemocul- 
>. turi) de la bolnavi cu „enăocarăită subacută, pi 
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frotiul Grom dia i produse EE evidenti: E 
ază ooci gr&m-poz itiviagezati în lanţuri de lungi- 
me variată sau $n perechi, Cooii sînt sferici sau 


| Pneumococii virulenti, în produsele patologice 
Qin infectiile pe care le determină, apar caracte- Sé 
ristic ca Ariesea Miseoioti, pope paa E | : 


— M aia 


a 
Ade da 


^ fg, "rr rar 
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capsulati (fig.46 A). 


Exceptínd pneumococii virulenti, zorfo- 
tinotorisl, între speciile de strer?0coci 
nu pot fi făcute diferențieri, ináiferent 
de caraoterul lor - saprofit, comersal 

sau patogen, aerob sau anaerob. 


_Fig,45 Streptococi. Protiu: A - dia | 
produs patologic, B - din cultură . 
| D Caeshematie) 49s MI 


K owed iu * 
Pneumocooul, Frotiu: A = dia 


A  Fig.46 i 
^ . produs patologic, B = din culturi  — 
hu (schematic) Een 2 ta 
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END Ze 3 
Cultivaţi i n vitro plerà capsula gi tind ax 
se dispună $n lanţuri, e im 

Morfotinotorial, Între pneumocooi1 nevirulenti 
$i Streptocooii comensali, care contaminează Si ei 
normal probele de spută ş.a, nu pot fi făcute difa. o 

renţieri, tu... / i A lu mu sd Lo 


x. 
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Cultura se dezvoltă după 18-24 ore de incuba- 


tie la 37%, Majoritatea speciilor necesită medii 


A 


imbogátite în factori nusritivi, — e 
(i) Pe geloză sînge după incubare aerobă. deg. 
voltă colonii mici de 0,l-l mm diametru cu aspect 
variabil după specie şi tulpină... ^. ^^ 
(cm Roloniile P-hemolitice sînt înconjurate cu o 
zonă largă de hemoliză completă, clară, Colonii 


fi-henolitice formează majoritatea tulpinilor de | 


"m —MÀ e? " š P . H : P 
^ SebYogenes, unii streptococi piogeni animali, unii 
enterocooi gi, rar, unii phneumoooci, s- ` 


- Coloniile X-hemolitice sînt înconjurate ou - 
un halou verzui în care hematiile rămîn intacte, ` 
Colonii'A-hemolitice formeazá* Streptocooii viridans, 
pneumococii, unii enterocooi gi sireptococi piogeni | 
Bnimali, 5 A qu m MC qe ME 
|. 7 Colonii nehemolitice = streptococi nehemoli- 
tioí, * CN, it Kee ` Kee d : 
—————————— ov TES | 

| mulpinile de S,pyogenss care nu elaborează strep- 
tolizină 8 (intfinite relativ rar) formează după 


incubarea aerobá coloniic-hemolitice seu cu hemo- 
lizá parţială, Ka | Ep sim, 


z - 


A e (A 


Pneumocooii a colonii mai transparente | | 


ap capsulate, virulente. formează i colonii. mucoide, 
rulpinile “neoapsulate, avirulente formează colonii 
s sau R, După 36-90 ore cultura de pneumococ se au- 
tolizeazá ¿eterminínd apariţia unei depresiuni în 
centrul coloniei, Subliniem că aspectul culturii nu 
permite decît o diferenţiere prezumptivă a pneumo- 
socilor de streptococii viridans sau enterococi, 


„O mică parte din tulpinile de S,pyezenea gi 
geumococ necesită la izolarea din organism incuba- 
rea în atmosferă cu 5-104 205 (vezi săpa Fo ue 3, 
p.60). 


(ii) Pe geloză sînge după incubare anaerobă se 
üezvoltá toti streptococii formínd colonii. puțin 
mai mari decît după incubarea aerobă iar zonele de. 
¿-nemolizá*” sînt mai lergi. După incubarea anaero- 
bă pneumococii formează colonii f-hemolitice, 
Strepiococii. obligat anaerobi dezvoltă după 


42-72 ore de incüb&re- là "ru colonii migi nehemoli- 
" 


FO A Sd E | ^s 
„ Tulpinile de Sepyogenes care în inoubarea aarobá 
i0rmau colonii -hemolitice sau' cu hemoliză partia- 


ă formează după incubarea anaerobă colonii -hemo- . 


litice (aotivarea «atreptolizinel v EE 
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| Identificarea antigenică a Streptocooilor 
J-hemo11tioci | 
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Pe baza unui antigen somaţie de Erop, polizsha. | Ó 

ridul C, streptocooii sínt împărţiţi în grupe sero- í 

logice denumite cu literele majuscule ale alfabetu- | 
lui de la A la O (exceptíná I si J). In afara strep. 
tococilor P-hemolitioi în gruparea serologică sînt | 
cuprinşi ei unii dintre streptococii X-hemolitici | 
posesori ai polizahariâului C (streptococii piogeni 
animali, enterococii din care unii sînt X-hemoli- - 
tici ier alţii D-hemolitioi - a se vedea tabelul 3) 


o 


| i 
Streptococcus pyogenes este streptococ | i 
/ hemolitic grup Å, E 


| 


Streptococii piogeni animali, care determin3 acci- 
Genţal infecții la om, apartin grupelor B, C, B e 
ş.a, (tabelul 3» : : WEE E: E is ; M Y l 
Dintre infecțiile umane cu streptococi A-heno- 
..lifici pe primul loc ca frecvenţă gi gravitate a 
 “complicaţiilon se situează cele cu streptosoci 
P-hemolitici grup A, De aceea, odatá stabilită pre- 
zenta streptococului P-hemolitio într-un produs pa- 
tologic se impune identificarea grupului antigenio 
- Gemonstrarea apartenenţei la grupul A," gre 
 Aàentificarea grupului antigenio al streptoco- 
cilor se face prin reacția de precipitare inelară 
folosind seruri specifice de grup şi un extract an- 


| 
i 
í 
1 
d 
1 
4 
H 


k 


ES | - 147 = 


eenig din cultura tulpinii de identificat (vezi 
capitolul 6, p.87). | 


O identificare prezumptivă a streptococilor 
grup A ew poate efectua mai economic prin testul 
de sensibilitate la bacitracină, "OE 
————— a i 


Testul de sensibilitate la bacitracini pentru identi, 
ficarea economică gi prezumptivà a streptococilor din gru= 
ul Ae | 
P Tulpina de identificat se $nsininteazi în striuri pa- 
ralele, dense pe un sector al unei plăci cu gelozi singe, 
In mijlocul ariei însănînţate se depune un nicrocouprimat 
conținînd 0,5 u bacitracină, In continuare, plăcile sint 
incubate peste noapte la 379C, | : 

Tulpinile bacitracin sensibile (diametrul zonei de 
inhibiţie mai mare de lo nm) sînt raportate apartinind 
grúpului Ae - EE P e, mtem 

Streptococii grup A sînt sensibili la bacitracini în 
proporţie de 98,3% în timp ce restul streptococilor f-he- 
molitici sînt rezistenți în proporţie de 97,5% - 


Identificarea pneumococilor, Diferentierea de. 
elti_streptococi X-hemolitici, ^ ^ | 


Caracterele morfo-tinctoriale ca gi cele ale 
culturii sînt numai prezumptive pentru identifica- 


rea pneumococilor, Teste de oertitudine utilizate 


curent pentru această identificare sînt") 1 
(i) virulenta pentru goarece, (ii) sensibilitatea 


Reacţia de umflare a capsulei, cel mai specific | 
est de identificare a pneumococilor, necesită se- 
ruri faţă de toate oele 87 de tipuri antigenice ale 
Pneumococilor, De aceea, nu poate fi un test pentru 

identificarea de rutină e pneumococilor, ee SE 
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la — (111) solubilitatea în bilă şi (iv) 
mentarea inulinei. 


(4) Late penti goarege 


Spre deosebire de enterooooi ai sbseptóocóti 3 
viridans, pneumocooii SEA sint violenţă pen- 
tru şoarece, | adiu. 

Inoculapi la soarece intra-peritoneal (văii 
patologice normal sterile şi culturi pure) sau gub- 
cutanat (sputa şi alte produse normal contaminate) | 
pneumococii determină o infecție septicemică movrta- 
lá $n 24-48 ore. L& necropsie, pneumococii pot fi 
izolaţi în hemocultură iar examenul microscopic îi. 
o du pe frotiurile din ED DRM. ficai 291, sînge, 


M : 
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peo i one tiu da la optoohin. Testul este 
aplicabil ai pe cultură primară, ^ - : | 
Tulpina de identificat se însămînţează dens, — 
în striuri paradele, pe un sector al unei plăci cu ` 
geloză sînge, In centrul ariei însămînţate se depu- | 
ne o ronăelă de hîrtie de filtru de 5 mm diametru ` | 
*impregnetá cu o,oz mi dintr-o solutie 1/5000. opto=- ; 
chin , Se incubeezá peste noapte la 37 90, Pneumo= m 
cocii prezintă o zonă de inhibitie : cu diametrul de ^ | 
minimum 15 mm, | | | 
| 
i 
| 


o m mne omm LIPOCR dm qtue Di ve atus Ne EE ea ba 


DA 


| Testul permite identificarea a peste 90% din 
tulpinile de  pneumocooi, 


(144) Solubilitetea fa bili. Agenţii tensioac- 


HS MS TIS. | | 


¿ivi, oum sînt;:bila, sărurile biliare, acţionează 
asupra peretelui celular al pneurococilor gi deter- 
mină liza acestora, tradusă prin clarificarea suspen- 
siei bacteriene, Testul este pozitiv numai cu cultu- 
ra vie a pneumococilor virulenti (capsulati), "a à 
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Cultura de 18 ore a tulpinii de testat în bulion cu 

ser de cal este centrifugatá gi apoi resuspensionată în 
cer fiziologice Se controlează pH-ul, Dacă esto acid se 
»eutralizează = pH-ul acid poate inhiba reacţia de biloli- 
zi» Suspensia astfel obținută este îzpărţită în 2 tuburi 
de aglutinare sterile. Intr-unul din tuburi $e adaugă + 
picături din soluţia lof dezoxicolat de sodiue In celă- 
ialt tub, martorul, se adaugă un număr egal de picături de 
ser fiziologice Ambele tuburi sa incubeazá la baia de apă 
ia 3790. Se face o citire după lo mine gi alta după l oră. 
Testul este pozitiv dacă în acest interval suspensia din 
tubul la care s-a adăugat sarea biliară se clarifică iar. 
zertorul rămâne opalescente.  . . Ne TE | 


(iv) Fermentarea inulinei se studiazá pe mediul 
Hiss cu ser, Inulina este fermentatá de majoritatea 
tulpinilor. de prsuneaoo A ip d i 
De la toate aceste teste ezisiă excepţii pri- 
vind atît comportarea pneumococilor cît şi a strep- 
*ococilor A-hemolitici. Dé aceea, pentru identifi- 
cerea pneumosocilor nu se recurge numai la un sin- 
: &x test oi se coroboreazá rezultatele a 2 sau mai 
, Wte teste, +A | E des | | 

- dala | SC A, CR 
“unele tulpini-de streptocooiX-henolitioi . - 
21.88nguis şi S,salivarius) fermenteazá de asemenea 
inulina, © KM. i Xd. 


identificarea gtreptococilorA-hemolitioi | : 


Enterococii X-hemoliţici se diferențiază de | 


streptococii viridans prin > ti ice y | 
(i) apartenenţa lor la grupul serologic D; 
(îi) capacitatea de a cultiva pe medii cu 40% 
bilă şi de a fermenta esculina (testul escul 
bilă pozitiv pentru enterococi); > nsus 
(iii) supraviețuirea după încălzirea 30 min.. 
la 60% (testul de rezistentá termică pozitiv pen- 
„tru enterococi). ` UE. WI i 


iná- 


- 


Testul esculiní-bilà. Tulpina de identificat se Ín- 
sănînțează pe o placă cu gelozi-sínge cu hof bilă, escu- 


lini si citrat de fier ca indicator». Apariţia de colonii 


negre, cu halou negru indică o reacţie pozitivă, . 


Zegtul de rezistență termici. Pe 2 sectoare ale u- 
nei pláci cu geloză singe se repică cultura în bulion ser 
, & tulpinii de identificat înainta 51 după încălzirea 30 
„mâne la 60?C pe baia de apă» Se âncubează peste noapte la 


3790. Apariţia culturii în cele 2 sectoare indică rezis- "| 


tenta terzică a tulpinii testate» Apariţia culturii ex- 
ciusiv în sectorul în care s-a repicat cultura $nainte de 
încălzire indică censibilitatea termică a tulpinii. 


"E wl pe a 


ciilor de enterococi gi streptococi viridans, Cei 
interesaţi în acest sens pot consulta cu folos bi- 
bliografia indicator 
Antibiograma | Neis 

^. — Streptooocii sînt natural sensibili la toate | 


- Alte teste biochimice permit identificarea spe- 


N 


p rt op Era e 


P E Vh ar 


d ) d Aie zeigen Sir iota ph 
Tees mop im oe ons n desde rtc i re 
e OMA Det EE qom ER mA po I D 
Im mg opm Cs RENTUR qe MR OH A met re RAS p pee II ch nal t mta | 
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„ntibioticele active asupra basteriilór gram-poz iti- 


yO» 


Streptococcus pyogenes, pneumococii şi strepto- 


cocii anaerobi si-au pástrat intra naturală 
la penicilină, | : 


| Pentru administrarea penicilinei, antibioti- 
[oul de electie, în infecțiile cu "Streptococ- 
cus pyogenes, gi pneumococi antibiograma nu 
este necesară, In septicenii rămîne însă ne- 
cesară determinarea CHI a poniei ține faţă 
de tulpina infectantá. ` 


Sensibilitatea reală la antibiotice a tulpini- 
lor de streptococi viridans gi de enterococi este 
_ variată datorită rezistenţei dobíndite, De aceea, 


entibiograma se impune pentru toate tulpinile de 


strevtocoa viridans si enterocos izolate de la bol- 
ney şi demonstrate a fi tulpini infectante. Pentru ` 


entibioterapia acestor infecții antibiograma trebu- ` 


ie să controleze gi efectul asociaţiei penicilină 
+ sireptomiciná care se demonstrează frecvent si- 


nergicá. 


In concluzie. 


Streptococous pyogenes este arepe pe 
beza caracterelor morfo-tinotoriale, ale 
culturii pe gelozá- Sings gi apartenenței 

ie grupul serologic A, Antibiogrema nu es- 
te necesara poses terapia ou penicilină a 


uc cid deinde cu S,pyogene8. 
VEMM EE EE FORM E EE 
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Identificarea enterococilor se face pe baza 
caracterelor morfostinctoriale, de cultură 
pe gelozí-singe, epartenentei la grupul Se= 
rologic ia caracterelor biochimice, Na 
tibiogrema este indispensabilă pentru tera- 


pia infecțiilor cu enterococi, 


Táientificarea streptococilor: viridans se fam 
^s pe paza caracterelor morfo-tinctoriale, de 
culiură pe gelozá-sínge si biochimice, Anti- 
biogrema esie indispensabile pentru terapia - 
infecţiei cu strepiococi viridans, | 


De iC adhi Qao un tti tH LED. 
-elozs-singe, virulentei pentru sogrese, 


asibilitatii la optochin; solubilitaţii în 
ării inulinei. Antibiograme es- 


Tientificarea streptococilor anaerobi se fa- 
ce pe baza caracterelor morfo-vinctoriale şi 
de cultura, o 


`~ 
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Neisseria gonorrhoeae 
Neisseria meningitidis : 
 Weisserii inepretentioase" ` 
Branghamella catarralig ` 

Veillonella ` 4 


e “> e oa 


i Cocii grem-negativi aerobi sínt Peuditi în în ge- 
nurile. isisserin)si Branehamelle! ele familiei | 


Neis sseriaceae,. - C E 
. . Cocii gram-negativi anaerobi aiit reuniți în 
familia Veillonellaceae. aosa es erra : 

Dc pp RES urmărim şi trebuie să 

o identificám-iín produsele patologice ale infecții- 

lor pe care le determină: puroiul uretral în ureiri- 


A te a are * 


“tele acute purulente ale bărbatului, exsudatul de 


le nivelul colului uterin în ceryiciie la femei (în- 


^ 9n e 


feotii adesea asimptomatice), exsudatul conjuncti- 


yal în ofţalria noului născut, exsudatul vulvo-vagi- 


- gal în yulvo-vaginitele fetigelor; în exsudaiele 


erticulare, hemooulturi, lor g.8,. în cursul complica- 


SE infeotiei gonococice,. . 


Quad, este "Uus. est enti pee 


"Aa 
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| es meningitidig o Wësse Sex trebala: 
să o identifiocám în produsele patologice ale infeo 


 jiilor pe, care le determină: în ler: gi în /hemosul. 
(turile de la bolnavii cu meningitá purulentá, Oca. 
-afonol determiná infecţii robie pá 9s a eeh | 


evidenţiată în spută, : 


N N,neningitidig este prezentă E în nero ferit 


la purtători sÉnÉtosi. ` 


Omul pd Maie 2d pentru a Hineaiaid iata, 


Neisser ile Somaisale " Ee Spee 
lis sînt normal prezénte pe mucoasa "bucală, faringi- 
eni, genito-urinar gi în intestinul omului si ani- - 


—À— 


S 3 SATA 


malelor. De aceea, apar ca sontaminanti normali ai 


probelor. de exsudat dre LM] DE exsudete geni- 


tale g e Be 


e Osezionel, a au “Lost izolaţie. ada EE Pa, 


traheale gi pu ulmoni în mie es reponere Gin 
- lax nia ancele eege GER | 


pp en sp e Gg 


E oie es 


paralel E wins boabe de catea"), 


 Protiul rad din abu p atologice evidenţia- 


ză âiploeooi gram-negatiyi, ovalari, cu axul lung 


osa As STA EEE “ta: calitate de | oo- | 
mensale ale mucoaselor up penali superioară, in- 
testinală gi genito-urinará, pot contamina normal . | 
probele đe exsudat deringion, dn exsudate Ee 


Majorite- 


ri 


le 
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"rid a Eat Ada e la froti din Pe D 
o. De | gonocos: frotiu din purot- „uretral 
"Im aee EE pf achematto 9; vmm E 


 Ürnoteristin pentru e DEOS acută : 
este numărul mare-de.diploooci: prezenţi în 'eitoplás— 
na polinuolearelor şi macrofagelor (celule „burate* ` ` 
cu üiplocooi), Ta. infecțiile gonovosice cronice a= 
ceastá aşezare caracteristică dispare iar cooii, 
rari pe frotiu, prezintá o o morfologie aberantă 
(eoe GE giganți, ingali“ oa mărime 9.2 A 


noh umedă ou ` 605) (alte. medii îmbogăţite - 


Tec omandate pentru Sg neisseriilor patogene: 


Mediul Saale a s goloză chocolat cu. extras de 
levurü eta,); 


E EE gononoon EH 24 ore - 
PE 


yo a a pe 


„sea stat i met intracelular nent a mi ovid 


e d? - 


| "Fig a Reese EE din leri 
bo Moenia frotiu din age Aio 
uit ghe gs  sÉeshematio) a eta | 


- Greoteristie pentru ados. ia dei gală. 


este numărul mare-de. :diplooosi: prezenţi în 'ottoplàe— | 

. ma polinuclearelor. gi macrofagelor (celule uburater ` 

„cu diplococi), la. infecțiile gonocodice cm cronice a- 
ceastá agezare. caracteristică dispare iar cooii, 


rari pe frotiu, prezintă 9 _morfologie aberantă 


. Apost. otite y: giganti, inegali | 08 mărime 2.48. he): 


Cultura EEN 


(1) P lees iser he 


“0 $n aerobioză 


atmosferă umedă ou 5-107 C 00») (alte medii îmbogăţite - 
Técomendate pentru cultivarea hejaseriilor patogene: | 
nediul enerdünton, gelozá ohovolat ou extrest de 


levură ete, 1. 


Xeningocooul Lat ronoaoau 1 formează, cupă 24 es ` 
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gramnegativi, sferici sau în boatá de cafea, ines 
„gali ee mărime, egezati izolat, în perechi pie dap 
Bai frecvent, în grámezi mari, Frotiul din culture . ec) 
A neisseriilor patogene evidenţiază frecvent sosi does 
gorien ca urmare a autolizei, oyi 


io 


L4 
ge t 


; y» d d, 


uda TEE, 


Vo x * e: KELAA 


e. Tv d 


PMA, ak Cru, | 
b 1564 


AA ANA AZ 


-de incubare, colonii S de 1-2 mm diametru; rotunde- 
sau lobate, cgo, cenugii sau zi inec, neheng. . 


Hitt. EE T. : 

Dacă cultura nu se dezvoltá după 24 ore, Sie, 

le se reincubează ia continuare pînă la 48 ore. | 
Bacterii fragile, sensibile la rece, meningoco- 

cul si gonococul sînt greu de menţinut in^ “cultură, 

După examinarea culturii Vac ge ve introduc în 

termostat, 


—— MÀ 
= Taniman ms ea er ar cn Kd ^. 


, Reisseriile. gomensale formează colonii cu aspec- 


te variate: rotunde, luciosse, cenugii sau incolore 
rotunte sau lobate şi cu suprafaţa. uscată, Zenter 
sau cutată,. cenuşii. sau pigmeantat e. în galben sau 
galben verzui, consistente, "greu emulsionsbile, 

Spre üeosebire de meningococ i gonocoe, neis- 
seriile comensale! sînt mneprei eatioase": cultivă şi 


le 2200 pe medii simple. „(tabelul aes 


(14) 1 Pe BEE EES în. anasrobioză la 3190 se 
dezvoltă Yeillonelaccas-le. Multe pulita. de Neisse- 
rie sint strict aerobe gi nu se dezvoltá, iar cele 


facultativ anaerobe a e colonid foarte miei, 


frotiul Gran, din oul sură gute v soti : 


Ke ea v - 


DEE 
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In culturi mixte reperarea voloniilor de Noja. i 


geria se face uşor prin! react ia 9xidazei Neisserii. 


le pro3uc indofenoloxidazá, enzimă câpabilă de oo 
xida un 2olorant redox care ioi schimbă, oulonpon 


e. a 


Pe coloniile suspecta so depuna 
jia 1% de para-amincdinotilanilini ROnohidrocloricü pzcaa- 
păt preparatás Coloniile care produc indofenoloxá da zë SEI 
via roza, iar în interval de 5-1o min, culoarea evoluează 
progresiv la maro, rogu inchis, 24g2Uo In acest ultim sta- 
diu bacieriile sânt moarte dar îşi păstrează caractorsla 
xorfoetinctoriale ei colorabilitatea prin anticorpi fluo- 


rescenji» Repicarea coloniei trebuie făcută în stadiul de 
culoare. roze " : | 


câte o ansá din solne 


Diferenţierea &onococului de meningococ se fa- 
ce pe baza următoarelor teste: 72 

(1) Spectrul de fermentare a zaharurilor 
tabelul 4), ` q : 

vii) Colorarea directă cu anticorpi fluores- 
cenți este o meiodÁ rapidă de identificare a menin- 
sosocului şi zonococului pe frotivrils din produse 
patologice seu din culturile tinere în care mai 


persistă antigenele de suprafaţă (singurele specifi- 
ce), | O MM 


(vezi 


d Antibiograma. Neisseriile sínt natural sensibi- 
le la entitioticele ou spectrul penicilinelor de bi- 
93intezá şi la antibioticele cu spectru larg. Peni- 
“iílina rămîne antibioticul de elecţie în tratamentul 
infecțiilor meningocooioe şi gonooocice. 
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mmm e Do te aie Rc dd degen RRA ARAN mia A QU iia A po rd O ai dm nets caer ad hse fn Pa oit Goo A 


es y e l : : i $5 E La e ) 
d 3 D » à LU " 1 


Tabelul Een A MA 


 Caraotere diferenţiale ale epeoiilor de Noisgeri. gi Prantonelia 


DE EN Cult itara 9. Regctii fermentative 
a 2 m e gelozà area ge. . glu- nal- zaha- lac- fruc- ma- 
DE d ." -sînge nutritivă | coză toză roză. toză foză, nitá 
a do "Ja 22%9 .; os 


LÀ 


_. N.meningitidis: ENSCH A seit SC Die E ecol de 

y N.gonorrhoeae . Be ovr E wh Ci "hg AS so i 
Uc, Wedaotamioa A up Dne Ee E pe sem GR CD e, 

. 0 i A d e, ia ET, E V t ^ Duct m. | q era de TE a Lë E 

cep SED ES Eres ent NZ i ONSE: Bä ant în ri e c nz SEC e as 

“ir îi Neflava nt xr Rs poca 3 pe pe misi m rii lu 

N.perfleva "E Ak A Rel d apt a x > 

N.subflava . i [hg a E i Ux Wut ER E E a 

N.fleyescens Re am dos E EA CREE ANE d 


- 


| ` 7 a M H 
3 d ac ES Les, ` ch [P 
" LEE DH A s p is ag pe ps S e 
E E e ie pit A LUE UP) NE cA E Ad a e im rh EL. 
TL EL E mU S UE ANO eure ils Sr inp a OCT Vo e e aa ca red 
e et, Je (24 ey DE vd Te 4 pis i a-i . dr E q CA ` VW A cg Xm 
B.entürrhalis. - "ot Ai VOLUME ID ow QUUAMS CC aru tae Ph A 
| V 


beten vant Oa E D D 


Jegenta: + = cultivare, respectiv fermentare "` 
= lipsa oulturii, puce férmontürii. 


DRE ( 2: = pedale, lentă "ES, 

i e pom "2 

LE ' TEE D ct y] 
Ai 4 i em 
4 f à , , 4 1 4 EOS D a > 


VT 2 t^ A Yr ve t tA GA de ua în bes ui si: pre TG ZS Mr 4 "— m 


directă cu anticorpi fluorescenti. 


In concluzie An iti apr ia 


Neisseriile patogene, meningococul sí gono- 
cocul, se diferenţiază de neisseriile co- 
mensale pe baza caracterelor de cultură şi 
a exigenţelor nutritive, 

Pentru diferenţierea meningococului de  go- 
inovoc se cercetează spectrul de fermentare 
al zsharurilor sau se recurge la coloratia 
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GRAM-NEGATIVI FAGULTATIY ANABROBI- Ya | 


ma 
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Salmonella AE 
Shigella 
Escherichia... 
Klebsiella 
Proteus. ` ` 
 Yersinia . 
Vibrio cholerae ` 


Bacilii intestinali’? gram-negativi fecultativ 
anaerobi sînt reuniți $n familia Enterobacteriaceae 
şi în genul Vibrio al familiei Vibrionaceae, 

Slamonella, Shigella, Yersinia pestis gi Vi- . 
brio cholerae sint patogeni, Restul -sínt saprofiti | 
oportunişti care, de le nivelul intestinului, la ` 
pacienţi cu deficiente ale apărării antiinfecţioase, 
E invade alte regiuni ale organismului dete exminiínd 
infecţii cu gravitate variată, ^ | 1. 

Mai frecvent izolate din infentit sini genuri- 
le Selmonella, r Shigella, Escherichia, Klebsiella, 
Proteus. 


Frotiul Gram din produse atologigis Are valoa- | 


re numai pentru produsele care provin din zone nore 


y eg 
Yersinia pestis este singura specie de Enterobas 
Aerinoene care nu hebiteszá intestinul, 


souy 


& 


mal sterile. Bvidentiezí Spe gram-nega 


gren sativi uneori 


- | 
Morfotinotorial, între Bnterobaoteriacens 


nu pot fi fácut e > diferenţier 


Cultura ura pe medii uzuale nu aduce date sütieies-. 


te pentru diferenţierea enterobacteriaceslor, Pe ES 
loză nutritivă sau &elozá-singe toate, excepiind 


Proteus (vezi p. 173) si Yersinia Gase De 175) PE 


mesză ă 24 ore la 3790 colonii mari, S, rotunàe, 
uşor convexe, : cenuşiu-transluciâe, Aceleaşi caracte- 
re le sre şi cultura pe medii ou bilă (pe aceste me- 


Aii gi Proteus formează colonii nedistincte de als 


altor snierobecterisceae), | 
Tulpinile apsulate dns colonii mucoide, 


Izolarea Enterobac da eva aia "e 


- 


(1) pit materiile fecale 


contaminate 


—Salroneile gi. Shigella se iz ojeada pe medii se- 


lective (agar-dezoxicolat=citrat, mediul SS g.a.). 
Prezente acestor patogeni eventual în număr redus. 


impune îngsâxînţarea probelor gi într-un mediu de îm- 


Pogátire cu repicarea pe un mediu selectiv Supă Si: 
ore de incurere la 3700, | | 
Enterobeacteriaceae-le Baprofite se izolează pe 


medii slab selective (mediu Mao Conkey g,a.) sau; 


i 1 Base produse normal 
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mai- bine, numai diferenţiale (mediul Drigalski 9.2,) 

| Toate aceste medii, selective şi diferentiale. 
conţin lactozá gi diferenţiază Enterobscterinceae.] 
in lactozo-pozitive şi lectozo-negative. `“ Sch 3 


e d 
+ 
+ 


a 
2n 


terobacteriaceae lactozo-poziti : 
|Sscherichia, Klebsiella 9.2. a 


tx) 


nterobacteriacese laotozo-negative: | | 
e, Eer T mre m cl £^ - gative: Shi ella 
Salmonella, Proteus, Yersinia S.A. A 


“(ii) Din produse normal sterile 


Enterobacteriaceae-le se izolează pe geloză-sînge 


$i bulion glucozet (în suspiciunea de febră enteri- ` 


că hemocultura se face în bulion-bilă), Insămînţa- 
„Tea pe medii diferenţiale lectozate este facultazi- 


M à 
Vas, e 2 8 . ` € 3 : (s "n 


7riajul preliminar al izoletilor ..”. 
Permite orientarea rapidá şi economică asupra 
| identităţii probabile a izole£ilor, Aspectul este 


Ke , ` A ré: SEN : 
important pentru izolarea şi identificarea shigel-: 


lelor şi salmonellelor din probele de materii feca- 
le: pe mediile de izolare coloniile iactozo-negáti- 
ve ele enterobacteriaceelor patogene nu pot fi deo- 
setate de cele ale enterobacteriaseelor saprofite 
(Proteus 9.2.) pentru care iüentificarea completă ` 
ESTI ien e OC beer 
|Zzóiul Hajna este o geloză nutritivă care con- 


~ zs ou 


+ ae ` P. 
vine 2 zeharuri = glucoza gi lactoza =, roşu fenol. 
: — OMA . cis pr Pete , 


E DP. 


N . e 
H 
TR E EE gt ema Ae rm ara " 
s a A EE A ARI De A ERT EE AT A pă O A BE aT ae mape DATO " 
$ 
- x 


* Y bt) Tan CO Ian Ca htc 


S, Qu, Uf 


E 


Di 
bs 


to 
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v a 103 m 

es. indicator pentru fermentare»gi sulfat feros oa 
indicator pentru producerea de H 28. Mediul se 
tizeazá în tuburi în coloană şi Didi tg: .Kediul neín- 

símintst are culoarea rogie ca cireasa, Insáminta- ` 
rea se face, cu acul, prin înţepare în coloană şi 
etalare pe pantă. După 18-24 ore la 2T C se fans 
citire& tuburilor (tabelul de 


- 


Zabelul pi TT 
citirea reacţiilor pe mediul Hajna 


— À— e pr We dm e — vi — d am aeu Er deu» e mede Qs rs remm Aue me ae b at o ue du cum 
ze em A PP c. c em M — Se "e eg ge Se eg Er Se e AA X € Am TOL TS bm = <> mt. 

=== == ee sm M —— — —— A À— ve vm — mg mm 

R "7 o A gem — — MÀ — Mu e o SC as === 


! Reacţia | axplicsiia 


KC NIME UE o 
coloane —— Permentatá numai glucoza" d 


Panta alcalină sie) 

coloana : E | Ti sorasa] 

" l d - ke 

Hos SEH (galbene) aa ăia lucos: 
Coloana - TE aepo, rengt Abe : v 
și alcaline : (rosii) Cultură nefermentativá 
Zule de gaz $n boloană „Cultură aerogenă 

¿anegrire în coloană Producere de H9 
———— M À—MÁÁ—— ÀÀRÓÀ7——4— 1. 2 2 1 E E EREHE === 


“Pentru e permite detectarea culturilor care fer- 
zentează numai glucoza, în mediu raportul între | 
zlucozá şi. lectozá este 1:10, Astfel, fermentarea 


¿lucozei duce le apariția. unor oantitáti reduse de ` 


¿cizi care sînt caen in rapid în în panta care rămîne, 
, loalică, d 3 | See 


tolul — p. "Tl. Lo POTE TERI. E LEE 


- 


repar- 


l'Yediul dE _evidentierea ureazei: vezi 1 
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Stabilirea identității probávilo a Kette 

în funoţie de rezultatele reacţiilor pe mediile âe 

triaj preliminar este prozentati în tabelul 6. 


; sea E á 
h Iden Mificeren Interobarteriecens Lor 180029- 
| poziti tive > 


(3) Izolate. din ii ear i fecale. Deo proba pro- 
vine de Ieun adult. Aoloniile lertozo-pozitiye sint 
“trecute. eu vederea”): Sint PALA de conteminare 
normală e ~ 
| In Sobol Pine pa de la odit sub 2 ari se 
urmăreşte prezența tulpinilor enteropatogene de 


Escherichia coli, Acestea sînt tulpini posesoare a 


 fresgiunii antigenice B (tabelul 7). Biochimic nu 


pot fi diferențiate de restul | tulpinilor, “Se Adenti- 
| SS numai antigenia, Hr — 


Reg EO ^ 2 k 
te i artnet pri AR A O A 


: Ya 3 x. d " T 


Tabelul 1 ERE d | ADOS 
Tipurile sateropatogene de Escheriok iz quanh 


£irevleante în România poeni poi is | 
gleck ` 02626 TES ELE 07243 17 
Së D NI KE 0126816 
A E 0111834. GE Ee, | " 012788 
0793 a da "- Ora? 
119714 ER 128^12 


= E A 
E ninti iai crinii d dan intai *224. 


*"Rerele excepţii de ] i 
tete în capitolul ET yd această regulă vor fi discu 


ma eane 


cet ext et voc 


mapa 


RN ete tegen dere, mg tem oes mon E DA ama în mda pasi Dette mal asi i-a A 
i H 


pomis AAA ms 


: e 4 
VP A so eti An nt i hy 
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. l ` bh 
Tabelul $ ` ` 
Identitatea probabilă a bacililor intestinali i 
rekt vi fa grasz-negativi fa. 
beri în | A add i funcție de rezultatele triajului biockinia 


CEFALEA ardid OS sa ave e iliis 
` nsesnaem Ü 


MUN TIAE pe ned C tes 
Reacţii pe mediu Hajna reaza pozitly piensen 
PA- AL m) ANLA 
"^ Identitatea prodsbilă 


Panta: astă lactozá + Klebsiella (lent) 
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Coloana: acid lucoză + Enterobaoter 
> R i Escherichia  .  Baterobacter 
Coloans: gaz bau , DS - . Citrobaoter BS - 


— na 


— -a V n 


Penta: acid lacţoză + Citrobacter HS + 
+ 


. Coloena: acid ' glucoză. Arizona 

Coloana: gaz + , HS + (lactozo-pozitiv) 
| ME Salmonella 
Penta: aloalin lactozá - Arizona 
Coloana: acid glucoză + Citrobacter ` Proteus 
Coloana: gaz + e HAS + (Bethesda). mum hauseri 
j Bdwardsiella . 

Panta: alcalin lactoză = Proteus 
Coloana: acid glucoză + Escherichia. . zorgenii 
Coloana: gaz + ,.H,S - (lactozo =) | ^ Proteus 

! 2 | rettgeri ` 

X à : : Salmonela"? | 
l higella | a 
Panta: alcalin lactozá = ae bra | 
Colocna: &oid glucoză + . (lactozo = Proteus 
Coloana; gaz = , RS wë anadrogenti retigeri 
sento. ie 0 Proyidénoia-” c 

: : Serratia e 
Penta: alcalin 1 > Pseudomonas ko M 
Coloena: &lcaliín 2 : sau alți bacili ` 
-0louna: gaz - Kë wo &gr&m-aegativi 

at nefermentativi 


bs bere? 
TRECE AED AED ET EE 


Selnensl1e typhi produce o cantitate mică de H,S gi numai rar 
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- Tiparea Beroiogici. 5 colonii lactozo-poziti. 
ve de pe placa de izolare se testează in reacti&ide 
aglutinare pe lamă cu ser polivalent (vezi capito- 
iul 6, 2.91). Dacá reactia este negativă se mai 
face o eslutinare cu cultura laotozo-pozitivă zen, - Ë 


pa me it 


e Aere 
^ 


l ¿dale daré. au eglutinar cu serul polivalent 
se repicá pe mediul diferential lactozet în vederea 
aglutinării pe lamă cu seruri monovalente, Rezulta- 
. tele pozitive trebuie verificate prin aglutinare în 
tuburi (vezi capitolul 6, Be Bäi. ` el 
Dacă cu serul polivalent a aglutinat numai cul- 
tura confluentá, repicarea se face dintr-un 
flocon aglutinat din picătura de ser polivalent, 


- Colorarea directă cu anticorpi fluorescenti 


a frotiului din proba de materii fecale. 


(ii) Izolatii din roduse- 


normal sterile (uriná*”, eputa*”, bilí'', sînge, 
y ei $.8,.)-8£nt.i1dont'üinani btochimie*”* 1 


ei | | 2 j 7 ozay : 
Izolaţii Gin aceste produse se identifică numai ` 

atunci cînd există certitudinea implicării lor în 

procesul infecțios (vezi capitolele 29, 31. )» 


"*'IGentificarea antigenicá,-exceptínd cea a tulpi- 
_nilor enteropatogene de Esch.coli, nu este încă po- 
sibilă în laboratoarele de rutina - rămîne de con- 
petenza centrelor de referinţă; degli, pentru rajiu- 
nile expuse la p.169 ` identificarea tipului sero- 
logic al acestor bacterii (în primul rínà Esch,coli) 
izolate repetat din infectii urinare ar aduce oll- ` 
nicianului date foarte utile. ` uec S F 


y 


OI 
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Tabelul 8 prezintă reacţiile biochimize 
vidualizeezá genurile enterobacoteriacee 
pozitive, | 


Care indi- 


Klebsiella pneumoniae, Tulpinile tipice dau 
reacţiile biochimice prezentate în tabelul 8, Pen-. 
“tra multe tulpini însă aceste reacţii sînt variabi. 
le, Un test fidel de identificare a K;pneunoniae 
este patogenitatea pentru soarece, Soarecii inocu- 


lagi sub-outanaţ cu produsul patologie (sputá ş.a.) 


seu intra-peritoneal cu 0,1 ml din dilutia 10? a. 


culturii de 18-24 ore în apă peptonatá fec o infec- 
tie septicemicá mortală în 24-72 ore, La necropsie ` 


bacteria poate fi izolată din sîngele cardiac. Exa- 
menul microscopic o evidenţiază pe frotiurile gram 


din sînge şi splină cu morfologia caracteristică: | 


bacil scurt, gros, gram-negativ, incapsulat(fig,48) 


Ildentificarea Enterobacteriace-^-lor 
mg cc Ln a to AN AE 3 | 


lectozo-negetive 


| (i) Izolatii din materii fecale, Izolaţii ca- — 


Té în testele preliminare de triaj dau reacţii su- 
Ststive pentru Salmonella sèu Shigella sînt ien- 


Péntru puritatea culturii. UT, E an 
Restul tulpinilor (tulpinile ureazo-pozitive, 
“ele care fermenteazá glucoza ou gaz gi au deu ES ` 


tificati în continuare, după oe au fost verificaţi 


L AE 


lor lactozo- 


Scanned with OKEN Scanner 


. Xalonat 


> - 168 = 


Scanned with OKEN Scanner 


Identificarea bioohimioà a Anterobaoteriegeno-lor lactozo- 


pozitive 


— ns sensaneanannenmnsaaa LEE S emm ctm moa 


Tesgtut ` 


i Eaoherichia 
Enterobaoter 
0loaoao 
Bnterobaoter 
&orogenes 


Klebsiella 
pneumoniae 


"| Citrobaster 


Te ste Si RE Le ` ; 
 Wobilitste.:. us. deu 
o ce EEN E ise ` Il ad | z 
Roşu metil . . S E dede r Sek e. 
Voges-Proskauer ^ ^50 702000 0l 
Citrat (mediu Simmons) =z- | - A 
HAS (mediu Er M - e ice D E, de 
Üreazá | 0 gn E (+) Dt. da 
Carbohiéragi (acta din) e E 
Inoziţă Geste Er si tri dud ` SES 26 0004. 
LacfozÉ. iux T A oso Day: : Say + Sep, 
Susrozh e 8 RM v6 A Re E desc x codem 
Teste sáibtions linde aut me eo a 3 
: c MIN M EIE LEN "EIC, 


e > Ee, E ET E TOME: +3.” 


| 
+ | 
a aE S tdi 
a tei EN P 
D. x "a D 
En 4 i "n 
Fa. 976 t4, Uu + | 


Hor 


KON y US A 

Phenilelanini — - 

^ Lizio óecerboxilazÉ ` "E ee 
Ornítio áecerboxilezá  - - à. opo 

+ Arginin dinidrolezá ` 4 : 


yep AAA e e E 
Gelatină (2290) ^ POASAN CIL EC n" NECS 
EEES AE MEER , 


( PAGAN + = 2905 pozitive în 1-2 zile re fii ai VM ditezite regc- 
A m. = 790 negative, ü A otii ++ (+) - date 
X+)> pozitiv tardiv, E diferite specii 


hana ma oritat "m Me erte 
| j en cultmrilor KE à a ibid, date de 


Jays nejoritates culturilor negative, diferite tulotal + 
X e tîrziu gi neregulat itiv, D ^ 
(Box Hae slab mil La e^ eges 


v e 


eto.etc.) sînt trecute cu vederea; 


sînt S8profiti 
de contaminare normală” | 


+ 


(11) Izolatii din probe rovenite din zone 
normal sterile (uriná''/, sputg*-* s bilá**”, singe, 


ler $.2.). Din áceste produse se izolează Salmonel- 


| 18. Dar pot fi izolate oricare Gin celelalte Ente- 


—Shigella, 


€ 


"ras. A 


robaoteriaceae, Shigelle a fost izolată rar din 
din sînge şi urină, n | : MEE : 
. -Identificarea acestor bacterii trebuie condu- 
să pînă la stadiul care si permită E : | 
„= elinioianului con?irmarea diagnosticului 
clinic (salmonelloză, febră tifoidă, dizenterie) 
gi diferenţierea recăderii âe reinfeotie'**) ` 
„= €pidemiologului scafirmarea diagnosticului . 
de epidemie, identificarea tulpinii epidenice*''*), 
depistarea purtătorilor sănătoşi de Salmonella sau 


mm ¿Y eg 


„i Salmonella : | D EC BR 
Icentţificarea biochizicá, Se inséminteazá medi- 
RE gel 

*“Rarel i Es ă 13 fi àis- 
marele excepţii de la această regulă vor fi 
Qutate în capitolul 32.7 je 


Vezi note *) de la p. 166, 
in recáderi se reizolează aceeegi tulpină pe 
cinà în reinfectii se izolsazá tulpini diferite, 


eo mulpinile izolate diz epidemia aparţin acelu- 
iagi serotip, lizotip şi chiar pattern de eensibi- 
litate le an ibictice, 
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0-1700- 
ile pentru testele primare menționate în tabelul 9, ` 
Dacă pe baza acestor rezultate nu poate fi stabili- 
tă identitatea tulpinii, se recurge la testele bio- 
chimice sáigionsle. ^ > TETE | i 

Identificarea entigenioš'la unei salmonele în- 
cepe prin reacția de aglutinare pe lamă cu ser po- 
livalent anti-0 (vezi capitolul 6, p.91). 

, © = Dacă aneastá reacţie aste 
pozitivă, iâentificarea se 
continuÉ prin reacții de agiu- 

 *$inare cu seruri anti-0 de 
grup'*?. După stabilirea gru- 
pului, printr-o reacţie de a- 
glutinare cu seruri anti-H se 
cis ^ -> =, Pace identificarea serotipu- 
Fig.48 Klebsiella - luit. D eec 
frotíiu din sputa ` 


: iy re | 
unui bolnav cu pne-..In tabelul lo este prezentată 
umonie (schematic) 


structure entigenicá e unor 
selmonele mai frecvent izoiasio,. . | pad 
— ~ Dacă triejul biochimie preliminar sugerează 


Salmonelle typhi gi izolatul nu aglutinează ou serul 


polivalent anti-0, se efectueazé aglutinarea cu se- 


+) = 


Salmonelele eu izrgi inrudiri antigenice cu aite 
Enterobacterieceee, De aceea, icentificarea biocni- 
mică este colige.orie şi nu se poate rezuma numai la 
testele de triaj si identificarea antigenicá. 


**)SaYmonelele sînt cuprinse în 60 grupe serologice 
Si eu peste looo ¿e aerotipuri, y | 


Ls 


cortes es s 9m 


H 
e . 
a e ——T aR a ——— A a 
We DR 3 a A cte mon Rgt tpm P nter iue qa nt dom uw mem dade eim ont red n i qe - 


Scanned with OKEN Scanner 


TRI AA AI UND nno 
AM geegent e e a TUR - 
Menge Am, EE 


"Fragen gr Spete asalt 
" mmm Ses A hasse e E » 


Identificarea dioch 


MEME SOS OKLAA DIL RD GI MR ONDOA Né MP UD AR GS gene 


Legenda: vezi subsolul tabelului 8 


¿In ed,VIII-a a Bergey's Manual, Arizona igi pierde individualite- 
tea de gen; i-am păstret ídividualitatea 
Practica identificár:: 


imică a Soterobacteriaceas-lor 


negative 
e RR: : 
, s 2 | ! ` 
"1 y" p- o pet ——. ei 4 À 
A A ^ vi e | Ei e H e y -A a ee 
Teatul 35 8 H 8 d d sa A K d 3 3: 
E e SH o ei p A: 8 2 S a: 8; 
E Om. AS gd ivi A es El B 2 i 
"3 j S 4 D E o 2. Li s è D i; Ea H 
min o ZE. e Ab m. misi 
nc EE e cm E RE D | m i 
Kobilitate (37°)+ + + + - 4 4 |, | 
Iadol b uus a cer Bo til PO Aa dria GI gg 
EDS (meHajna) + + + + - . + EC vi LC D 
Cerbohidraţi PER A o e n 
(acid din) .. 
Dulcitá ~ D SE) So nta ai Ka A 
Glucozá +G zë + 40 2 a tó +G + +6 D + 
Lectozá - - = d D Seu, POSEE O EA m 
Kanită | — 4.75 + D + - - Sen - D * 
Sucrozá - = č = = D 4 + d d - D D 
Pigment pe go- - 
lozá IN ua imm aum S PRR. «^r.» o m - 
Teste 2d1t1ons16 ee 
Salicină e~ - .. > - + à ; d : d € m 2 
< Vogec- E ms 
Proskauer 1t? T4 Bux A CO ga ai = e 

" Citrat : m d ` 2 ez ` | A ] 

. (n, Símmons) gas DIMUS A Qt o - + NR 
Kalonat E B IE [S om. a m. om - 
KCN IU ML IL e * + + + c - 
Phenílalenink | ne. 

(dezaminozá) Py m AAA A ef ATA 9 
Lizin- D , , | 
deoarboxilază ATA OS AS AE e Am a aT 

mitin- a e 

deoerboxilezk ` 7 rr D 6.0 ans D 
Àrginin- . | re | d 
 dihiârolază ` EE, ES Sea. Ar Ei A 


pentru raţiuni privind 
în laboratorul de microbiologie olinisă 


nete biotipuri de Sh,flexneri produo gaz. 
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rul enti-Vi. (antigenul. O este masoat åo on tips de 
înveliş Vi), e 3. 24 
Tiparea fagicá. In scopuri. epidemiologico, pen- 
tru wele salmonele (S.typhi, S .paratyphi B E24 
Satyn? imuriun) se poate efectua tiparea popi 
Sînt déterminári de competența laboratoarelor de rea. 
ferihnpü e o azur o RUN LL d ae E 
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gf ELO MD 


Tabelul A8 c1 6 04h o LU VIR LIU | 
tructura antige ge 8 prinoipalelor salmonele gë 
(după Kauffmann gi White) ` en 


OE anp aum Da e AA Mec —— O pe cate — — e -. -— — e cam — 9 M e 
E — — se Po — — 
— — — — | — Ha — A — M— M "VÀ "Raum P Ub UMP can EUN, Te A em c dues ar uem ci s M — M —— —— —. X ——À m — —À M M — wg SS ZE 


| io SE » -Antigen flagelar E 
Specii | Antig en somatie. CULA O AE d 
one: di 2, ; 12: E A A 
DEE B. P M 4553 mo ua 
SIS D QUE 4, 25.1 Quero ce o ole 
S,.heidelberg ue EDEN E 1541 e dată dad 


Seine mn CN gts mee PILAR A gian par ceo rr mmt 


Siparstyphi c RA 6,7 E E Y ugs 
j.eholerae-suis ` rod AC Eus RE 


ME ous 


 Ssnewport. Eë Sech? Ee AA" 1 
S.bovis-morbificans dH vict Re AUS 1 


e Cmm Bo S dy uS 
gengt O MIA ae e 
S.enteritidis da Al ,9,19 n t gi RS 


Water Eé: 


è t i 


vm ime et ns e ferm ie gl ne RIN, e a 


e ea P got tă Mna pt ft a qui nai EAR 


à aulis Hu ET. "oma iip RR Pm UNIES lm. vr t da ia eot m 
d ur Se AA abt 


pe ffe mëi 


$1173 sii. 

i/ Shigella | ^5 07 dA a ttp PADS. e 

) Shigelele ge individualiz 

relor biochimice prezentate în tabelul 9, ` 

Genul Shigella cuprinde 4 Bubgru 
ochimic gl antigenic (tabelul 11), 


Diferentierea bioohimiok a subgrupel, PME piete 
de Shigella SEENEN? | eT P lor (speciilor) 


mm e e de— M9 —— M Sa um— me e A ue ane cert 


a om Re Ee ALA 
Sub- pirat AA 4 
„rupa Specia Lectozá Menitá Inăo] Etgen 
ERA : ipur 
i. = : | GEN | 
Sh;dysenteriae | -— à lo 


B" SAiflexnerio 4815 NO e 6 

C "Ghiboydil s. I d Ex RE Ce 

D oh.sonneji AE uci id 
Legende = vezi tabelul 8 Pp mia eos ob RUE 


și "eer reg Dëser Tag pe mp at a o 


ldentificares antigenio3 a shigelelor presupune 


. 0 rezztie de aglutinere pe lamă cu seruri de grup 


d. y IX - es 
(A, B, C, D), In cadrul fiecărei subgrupe, serotipu- 
rile sînt stabilite prin. reacţia de aglutinare pe 
lamă cu seruri monovalente,. |^. . X des 
“Eroteus ' RD | EM 
Se individualizează de restul enterobacteria- 


ceelor prin caracterul invaziv el culturii la supra 


fața medivlui, Acest caracter nu se manifestă pe 


mediile selective cu bilă sau săruri biliare, o: 
Identificarea celor 4 specii de Proteus se fa: 
„Se pe baza carecterelor biochimice prezentate în ` 


ează pe baza oarenţe- ^-— 


pe diferite pi> 
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tabelul 9. Importanta acestei identificári pentru 
tulpinile infectante decurge din faptul oX infecti. 
ile cu Proteus mirabilis beneficiază de terapia ou. 
penicilină. pă T 
Jersinia' 

Genul se individualizează prin — Di. 
ochimice prezentate ín tabelul 9, Caracterele pe ba. 
za cărora se àlfereatiazá cele 3 specii ale genului, 


i.pestis, Ipposudotuvocuuiosis gi Ken £r0COl'tiosa 
: e ZE 3 


A 


aper în tabelul 12, 


Tabelul 12 t a | | 

Caractere distinctive între speciile de Yersinia 

(dupá Cowan, 1975), E 

Së E E E E e E E E e A ee e E EE E E E Iiic 
l Y 


Y.pseudo- 


EE, tuberculosis Séi len 


Mobilitate pp. sati amm 


=== 


* i 


229v - + + 

370 - - - 3 
Esc salină + + - 
Rhamnoză (à) + - 
Salicină E + * 
Suorozá - x + 
Gaz din plucoză - - * 
freeeotosiAask " * * 

rnitin | 

decarboxilazi d C ek 2c Foo 
Indol - a d 


CIEZZEECESZVEZINILEEZZIZIIEBIENEZSEEEGEGESIIXZSECAHEASEESAEPZ 


Legenda = vezi tabelul 8 
"Uneori pozitivă ou tulpini proaspăt izolate. 


w 


ea os 0o E A RS e 


vm mea vm il E 


ve 
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—— Jersiria pestis, agontul etiologie al cium m 
tela este tà el trebuie eere ri £n ral a 
serozitatea ganglionar& în forma bubonácá, în sputá în 
forma pneumonieà și ín siage n forma Septicezicá a pestei 
și in cadavrele gobolanílor. ASA 


A RM 


Iretiul gram din produs patologie evidențiază bacíli 
grsu-tegetivi scurţi, uneori pleomorfí, izolaţi, în poe 
rechi, rar în scurte lanţuri, 


Pe frotiurile colorate Giemsa bacílii apar colorați 
bipolare 


Coloracea cu anticorpi fluorescenţi, a frotiuriior din 


produs patologic sau cultură tînără permite identificarea 
prezuxptiv&, rapidi a Yapestis 


, Wuluras Pe gelozá nutritivă cultivă lente Fe gelozá 
singe după 2% ore de incubare aerobá la 3790 formează co- 
ionii S, zici, transparente, nohnemslitice. 


iüentificarea 38 face Pä baza caracterelor viocnini- 
ce prezentate in tatelul 12. | 
Jevesiós inoculatá sub-cutan sau intra-peritoneal ia 
0tai, $Carece sau şotolanul alb determină o infecţie sep- 
"ícemicá mortali, PIDE 
, QU9RAÍpularss produselor patologice, a cadavrelor «e 
"tria și culturilor da l:p55tis ei a aninalalor inocu- 
taie se face co mácorá de precauţie deosebite (da zÍnsec tia 


"er: lor gi acirsislor, mască, ochelari, manugi, evita- 
Teu serogolilor geas) 


fersisia vzevdovuberoulosig, agentul etiologic 
i osSeuüotuberculozel rozătoarelor, esta izolată 
^n gengiioniíií rezenteriol 31 intestinul animalelor 
Olneye şi el zvoşátorilor yinátozi. Ajunsi aoci- 
iental, le SA OETA “efermina sdenite mezantaries -> 
rar, septicezi: tulzerítoare, | 
7 tersicia enterocolítiga poate 8 eg, cinc - 
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rezervorul animal în intestinul omului la oare de. 
. texminá uneori adenite mezenterics sau 
e Identificarea acestor specii se face pe baza 
caracterelor rezumate în tabelul az, -. -: ato. 


END n 


"Antibiograma. Enterobaoteriaceao.]e sînt natu 
re ate ra -A ——— RE ae tera LA E? 


ral sensibile la antibíoticele cu spectru larg gi - 
la &ntibioticele active numai asupra dacililor 
6ren-negavivi. | | e 
Proteus mirabilis este natural sensibil la 
penicilina G. i eT ! 
Lerga circulaţie a fR printre aceste. bacterii 
are ca rezultat apariţia de variante si, ca urmare 


e selectionárii acestora, de tulpini multireziste-- 


te la antibiotice, De aceea antibiogrena se impune 


ca o necesitate pentru stabilirea antibioteranie: 


infecțiilor cu aceste bacterii, | 


in coneluzie | 


i 
Identificarea Enterobecteriaceas-lor patoge- | 
ne izoiete din materii fecale se face.pe 2a- 

28 cerecterelor de cultură pe zeci! selectiv 
-diferentiíale lactozate, a c&rac;erelor bio- 
chimice şi a structurii antigenic>, antibio- 
grare este nanesară pentru stabilirea unei 
entíbicterapit raţionale a acestor infacgii, 


enterocoliţe, 


— ————PÁBÁÓ 
cov ff eh 


y 
E O A ti ante pe à 


DAS ta ce ^w gne de px o 


ré SEPARAR a dadeau: e ne 
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Identificarea Enterobacterisceae-lor izolato 
din produse provenite din zone normal steri- 
le se face pe baza caracterelor morfo-tina- 
toriale, de cultură, biochimice gi a strug- 
turii antigenice, Antibiogrema este necesară 
pentru stabilirea unei antibioterapii ratio- 
nale a acestor infecții. 

oma DR > Îi RE OSS D O A 


afo 
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ASROBI KEERMENTATIVI 


- mv 


Pee udom nag | 
Alealigenes: 
AG mcm dh 


H pai Au gave. 


Morexella' 


Din această acolo e is bacterii, cel mai 
frecvent izolat din infecţii este Pseudomonas eeru- 
ginosa (bacilul piocianic). Saprofit oportunist, 
bacilul piociania determină în special infecţii e: 
xogene ( infeotii ale plăgilor şi arsurilor, infec- 
jii urinare după instrumentaţii ale căilor urinare 
g.2.),mejoritatea în mediu spitalicesc la Berck 
su Ee 4H în apărarea antiinfecţioasă, - 

Este relativ frecvent izolat ca seprofit de 
eontsminere din materiile fecale, mai ales de la 
penienţi spitelizeti gi trataţi cu antibiotice. In 


aceste condiţii, la sopilul mic poate determina şi E 


enterorolite. Pe modii seleotivs gi diferenţiale ou 
lectozá formează colonii lactozo-negative sare se 
pot gonfunăa cu sele ale enterobacteriaceslor pato- 
gene, Repicete pe msdiile de triej, au fermenteazá 
nici lactoza, nigi glucoza (vezi tabelul 6), 
Identificarea practică a bacilului. piooianioc 
se face pe baza caraaterelor de cultură. Pe gelozá 
nutritivă dezvoltă după 24 ore de incubare aero- 
bă ls o polonii iari, av margini neregulate şi 
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venâinţă ds a lavada mediul: în“ imediata vecinătaţ ` 
ugor convexe, cu luciu metelio, colorate Bees 
tio în albastru-verzui ca urmare a elaborării de i 
piocianiná şi fluoresceină, pigmenți difuzibili $n. 
mediu, Cultura degajă un mirog caracteristia de "m 
somie, Pe geloză-sînge coloniile sînt hemoliţiga; 


Aproximativ 4% din tulpinile bacilului pioetan; 2 
produc piocianinăe Se diferenţiază da alte iezii dé Pao 
donoras prin capacitatea de a oxida gluconatul în x TE 
giuconat, de a cultiva la 4200 gi de a cultiva pe zedii en 
cetrimida | uw 


Pentru amănunte privind identificarea becililor 
gram-negativ aerobi. nefermentativi mai rar izplicagi 


în patologia infecțioasă (Ps.pseudomellei, agentul - 


etiologic al melioidozei, boală întâlnită în Sud- 
Estul Asiei, Ps.mellei, agentul etiologio al rorvei, 
zoonoză rar Intílnitá la om, Alcaligenes, Acineto= 


 bacter, Moraxella) cei interesaţi pot consulta ou ` 


para en cams "eo a di it E dl - ke 


folos bibliografia indicatá (Bailey gi Soott, 1974; 
Buttieux gi coleb,, 1969)... 55. 7. T 

Antíbiomrarma. Banilul piocienis este naturel  . 
sensibil le antibioticele active asupra baoililor 
&ram-negetivi si la entibioticele cu speciru larg. 
Prin transfer de factor R dezvoltă repede rezisien- 
tă la multiple antibiotice, De aceea, antibioterapia 
infecțiilor cu basil piocisnio impune imperios anti- 
biograma, | 
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Identificarea bacilului piocianioc 

rec de for pe baza caracterelor de Sie y 

tudiul caracterelor biochimice este neces 

pentru identificarea tulpinilor nepigmente 

dee d. este indispensabili se 

antioloterapia inf j i i 

birra | p iniceyiilor cu bacil pi. 
Bes, AER AAA RN AAA ENE E Op x2: 89 A. 


sf 


CE Scanned with OKEN Scanner 
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AEROBI SAU FACULTATIV ANABROBI ` De 


Li 


Pasteurella 
rucella 
3 


Prencisella 


APLI marat 


J 303 


m 


-Cu interes pentru patologia infecțioasă Sint 
cocobacilii grem-negativi facultativ anaerobi din gs- 
nurile*) Haemophilus şi Pasteurella gi cei aerobi 
¿in genurile?” Borcetella, Brucella şi Francisells. 

Mei frecvent implicate în infecțiile omului 
sînt speciile de Haemophilus gi Bordetella. OC 

Pasteurella, Brucella şi Francisella determină 
zoonoze gi numai accidental infecţii ale omului « 


ec ap en 
[ Genul Haemophilus | 


Genul Heemophilug reuneşte sosobacili gram=ne- 
gativ dependengti de 2 factori de oregtere prezenti 


în sînge: D 


alului 
» i Zi artă, conform Manu 
Genuri cu afiliere incortás, Wong, Aita sub 
Sergey, ed.a 8-8, 19275. : P nire care 
numele generic de Parrobecteriaoese, denumire 20 
au desemnează însă 0 categorie texonomit2e 


> 
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factorul X, o substanță termostabilX care este 
hemina, | 2 


|. bil care este openzima I (nicotin-amiá-adenin-di-- 
 Aucleotid = NAD), Faotorul V este furnizat gi de 


Guitura unor bacterii cum este etafilococul auriu, 


t t ÁA Mamenn enas emenate, 
bieten peen ae n ni 


| Esemophilus influenzae / 

Este un comensal oportunist al căilor resvi 
torii superioare, La copilul mic (2 luni-3 251 
la adulţi, In calitate àe contaminent normal, poate 
fi izolat în cantităţi reduse din exsudatul ferin- 
gien gi spută, 0 EE aa 


Ca bacterie infectentá, este urmérit şi trebu- | 


„de identificat în produsele patologice ale infecti- 


ilor pe care le determină: sputa în infecțiile căi- 


lor respiratorii inferioare, exsudatul_laringian 
în epiglotita şi laringo-traheita obstructivi a co- 
piluivi mio, lor in meningitele purulente ale co- 
 pilulvi gi rer' ale &dultului, sîngele în septice- 
mii, exsudatul conjunctival în conjunctivite, 


Frotiul Gram din produs patolorió evidenţiază  ' 


cocobaoili grem-negativ, obişnuit capsulsti, age- 


zaţi izolat seu în scurte lanturi,  . 
Culture apare după 24 ore la 37%. . 


Pe gelozá-BÍnge cu striu de stafilocoo auriu,” 


la izolarea din organism, dezvoltă colonii mici, S, 


transparente, nehemolitice, satelite culturii de 


factorul Y sau (v4 tam1n12) o Substentá termola. 
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gtafilocoo. Coloniile din imediata vecinătate a 
turii de stafilocoo dispun de o cantitate sporită de 
factor V şi sînt mai mari decît colo de la distent 

Se dezvoltă bine pe „Beloză chocolat (încălzi. 
rea síngelui la so% favorizează eliberarea în me- 
diu a factorilor X gi V Şi. distruge enzimele cara 
înactivează factorul Y). Aat i 

Reacții de sglutinare, de precipitare 
flere a capsulei cu seruri imune specifice permit 
identificarea celor 6 tipuri entigenice (a,b,c,d, 
e,fT). In suboulturi pierde capsula. gi dezvoltă co- 
lonii R care nu pot fi identíficate antigenic, 


cul. 


Sau Wi- 


 Ejshatmolyticus, H arainfluenzae, H,parsehsemo- 
lyticus sínt-comensali oportunişti care pot conta- 
mira normal probele- de exsudat feringien şi spusă, 
Rar sînt cauza unor infecţii respiratorii, Tot rar, 
ultimile 2 specii au fost izolate fu hemoculturi 
ce la bolnavi ou endocarditá subacutü. 

. Diferentierea speciilor hemolitice de strepto- 
cocii P-hemolitici se face ps baza caracterelor . 
norfo-tinotoriele, | AN | 

Idenţificarea acestor specii se face pe baza 
“âraoterelor ¿e cultură gi necesităţilor nutritive ` 
menţionate în tabelul 13, 


- 


“tafilocoo coloniile de H,influenzas ni 
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Tabelul 13 . i 
Principalele caractere po baza că "Ss 
cate speciile de Haemophilus isolate din. 


ale omului, infecţii 
Pre E E E EE E EE E O35 72 E303 1920 e pe Pot dul Sr 
AIL Ha IS A ee p TESS 
pecia 4 | peptoneta Heno- Eemaglu- 
 peptonatá | cu factor  liză) Vinarea? 
ici e A AV X+ re 
Hiinfluenzae - es "DNI XM —— 
H,haeio- A cw E oan: " 
-lyticus isi "ME Së a Eran R 
Hapara- | B d vei Tue FS ep o 
“influenzae e + "PE $ 
H,p&rabaemo- del: y m 
-lyticus ! = ree tab Eo E 
H¿aegyptius K ap - 4 ger li 7 
H,üucreyi "I E 4 - 4 E T 
WIECILDICIDIDIDILDZLDNLILIIILQIIZINDIIIDIDIDZEDIDIZIIIDIDILITII EE E EE a 


"¿De geloză . sânge 14552 EN 
"*'Pe o lamă de microscop se depun alături 


= 0 picătură din soluția 0,5% NaCl în care se fade 
o suspensie densă din cultura bacteriei pe geloză-cho- 


colat; a 1 
` ~ 0 picătură din suspensia 0,5% de hematii de om 
1n acceaşi soluţie salina. 


Se amesteca ou &usa ele 2. picdturic java -tulpina 
studiată posedă o heraglutinină, hematiile agluvinea- 


ză imediat vizibil eu ochiul liber. 


— lion 


PO a Ii —À 
D 


[Ésemophilus aeryptius) este căutat gi trebuie i- 


dentificat în exsuüstul conjunotival de la bolnavii 


cu oonjunctivite acute, Identificarea. se face pe baza 


caracterelor menţionate în tabelul 13, 


Haemophilus ducreyi| este agentul etiologio al 


ganorului. moale, 


riim y A. am ma, 


t 


t làentifi. 


dimer soi sure d apum wo oos agde E" 


v (vert anta ron ts 


EE E 


A cama em ra vor See 


foren ep NI CITÉ m s 


H 
tei Mer Cog mate EE EE er: oom do um modat a aee ho qs pt Mira me m di 


` "EE I) Soli H 


e 
f 


* 
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Frotivl Gram din exsudatul 


ul sancrulu1 
videntfiazá un cocobacil EGER ect noala o a 


sativ colorat "T 
lar (aspect de suveică) ag şezat izolat sau $n ee 
2n- 


puri. (aspect de lanţ de bicioletá), 
celulari, 

Cultura, Cultivarea este dificilă, După 48 ore. 
de incubare là 3170 în &erobiozi, pe gelozá ou 30% 
singe de iepure formează colonii mici, S, cenugit 
opace, care alunecă înaintea ansei, Difevantisros 
de ite Specii de hemofili se face pe baza caracte. 
relor DANS în tabelul E, 


intra sau extra- 


- 


Antibiograma. Hemofilii sînt ne buză sensibili 
la antibiot icele cu spectru larz, Au fost semnalaţe 
tulpini de H,influenzee cu rezistenţă dobínditá, De 
aceea, antibiograma. a devenit necesară ponsru pé 
bioterapia acestor infecții, 


ln concluzia 


" (opeciile de Haemophilus se identificá pe baza 


caracterelor morfo-iinctorizle, de Bu si 


a necesităţilor autritive în factor X gi V. 
Pentru vulpinile infectante STEE ¿ste 
necesară, 


——— 
e Pls Gë i ml EA t maii 


] Ger Genul, Bordetella j 


ne wm zz A gent ta EE 


“Genul Pordetella it agenţii etiologici al 
tusei convulsive gi el unor infecţii respiratorii h- 
pPenănătoare clinia tusei ponvul8ive, dar mài puțin 
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grave. 
e ! se Ke: | 
—————  — fur nv f^ nA V 
| Bordetella pertussis l 8 MD 


sive, este urmărit gl trebuie identificat în exsuda- 
tul nazo-faringien el bolnavilor suspecți de tuse 
convulsivá gi, de asemenea, în picăturile Flügge e- 
liminate.$Ín cursul unui acces de tuse, 

Pxotiwl Gram din produs patologie evidenţiază 
cocobacili gram-negativi, cu venâinţă la colorare. 
bipolară, capsulati şi. dispuşi izolat, în perechi 
şi ocazional în scurte lanţuri, ` Loes 

Cultura. Strict aeroh la izolarea din orgenism 
cultivá numai pe medii complexe. | ddr M dt 
| Pe mediu Bordei-Gengou) (egar-infuzie de car- 
Jof glicerinatá eu 35% singe) după 72-96 ore la 
319€ formează colonii. mici S, bombate, cu luciu 
ceracterisiio de picătură de mercur înconjurate cu 


o zonă de hemolizá. ^ PAE: 

l In gsubcuituri. pierde capsule, se degradează 
antigenic, şi poate cultiva pe medii uzuale. | 

| B,pertussis se diferenţiază de celelalte Spe- 


cii ale genului prin caracterele biochimice si strug- 


tura antigenică (vezi tabelul Liia. 
B,pertussis proaspăt izolată din organism, cap 


gulatá, poate fi identificată antigenio prin reactia. 


RE Foto RA | 

*^Adáugerea la mediu a penicilinei în cantitate de 
0,25-0,5 u/ml favorizează izolarea bacteriei prin 
inhibarea contaminantilor gram-pozitivi.. , 


! — Aert Er 
ave ua ae ind mt ei i m e N 


—H D Apă et ame a DAAD pipe a cazier ate emma En etim sa Tet i: 


Yos LR pnma ANA A 


1 
——— dr — bo 


se er iteme A N 


an ERI A AMAR ro tape i AA toba E 
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" 


de S£lutinare pe lamă ou seruri Specifice a 
au prin 


colorare directă cu anti 
ARA pd fluorescenti 
Tabelul 14 ; 


Caracterul  B,pertussig Pepara- — B,bronchi. 
Creşterea pe EIP | Ne: 
agar peptonă PU war " 
m,.Bordet-Gengou: - APA y 
în 1-2 zile - + : 
in 3-4 zile ud S. t 
Innegrirea mediului =. -> + à 
Mobilitate . EN de ger, A 
Nitrat—»nitriti ee m A 
Ureaza i - "d " 
iglutinarea cu ser E a 
anti-pertussis 4 + Bau = S 
ERE: Gë | mii 
glutinarea ou ser. | dI e T 
enti-pertussis + sau = pae E, eg 
grup A | d Bac? 
Aglvtinarea ou ser "i ES 
anti-parapertussis - - ER -i 
grup X CU. ED aul uctus A ct 
Aglutinarea cu ser E | 
anti- + Bau ia, ist 
bronchiseptica A , | MM CT SS 
—————— IRIS IIA PSSS 3333833333 


logice şi în primoculturi  — 


B»pertussis în produsele patol a 
contine antigenul de suprafaţă K, care posedă N Sec n 
Lupi: una dominantă (antigenul major là Spec ; pee 
le comune cu alte specii de Bordetella (ant ge pepe 
Pe baza antigenului K major, Bepertussis este £npár; 


uri € 2,371), 1.41 So De 
3 grupe antigenice: X (cu 3 Po pă ze i un per: 


aceea; pentru identificare, vr bei cu antigenele ni- 


anti-Bepertussis poli grup ideas de grup X de asemenea 
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saturat cu antigenele minore comunes 


Bordetella parapertussig Ti B. bronc PER > 
T PT tts ; 
sint agenţii etiologici ai unor infecţii respirato- 


rii asemănăţoare tusei convulsive dar ou evoluţie 
mai benigná, Se diferențiază între ele gi de 
B,portussis prin caracterele. TAA Paie în tabelul 


LR 


[esua a] 

"Genul Erucolla E 3 dll daportan te. care Mes 
termină infecţii ale caprelor, oilor, vitelor, porcilor 
Seae şi accidental ale oamenilor care vin în contact cu 
animalele bolnave sau produse provenite de la acestea: 
Bomciitensis, Boaborius, Bosuise | 

Paraziti iutrarcelulari, brucelele invadeaz ză pe cale 
sanguină yosuturile organismului. bolnave» La aniralele ges- 
tante invadează produsul de concepţie şi-l omoară deter- 


| minted „avortul - avortul enzootic al animalelor domestica» 


La bolnav brucelele sînt izolate col mai irecvent 
din Eee Au mai fost izolate din măduva osoasă, biopsii 
gangiionare, sein, ler peas în functio de. localizaron 


secundară a leziunilor» . 
| ^ La animalul bolnay A stat căutate i avorton 
gi £n leptos 

Izolarea brucelelor se LE pe madii de cultură. Se 
poate face oi prin inoculare la cobai (utilă în special 
pentru izolarea brucelelor din produse cu floră de conta- 


mínare). La animalele inoculate. (2 pentru fiecare produs) 


se urmáregto apariţia anţioorpilor anti-Brucella la 3 sáp- 


tímini gi 5-6 sáptizini de la inoculare. La 8 saptázini 
de la inoculare aniralole sînt sacrificate gi se încearcă 
izolarea brucelelor po medii de cultură din broiatele de 
organe (splină, ficat, ganglioni limfatici, rínichi). | 


Feotiul gran din produs patelogts de la bolmar este - 


frecvent negat Ye 


Scanned with OKEN Scanner 


Cultvra 
Pe gelozá cu infuzie de f4 


» 8, transparente, In primo- 
me parazite la mediu aro 


vidontiazá nici o060bae1)1i 


2s zsază po urnătoae 
— | e a t * a ex 
rele caractere biochimice principale: producorea de urea» 


zi. gi absența fermentării zaharurilor? 
Diferentierea celor 3 specii principale do PRrusslla 
se face po baza caracterelor consemnate în tabslvi 15. ` 


Identificarea genului Brucella 89 ba 


e Por oio ts illus oa ag 


Caracterul Prəmolitensis Breabortus Eresuia 
Necesitatea co, la ~ "ex wp = 
izolare | Vd | | 
Producerea. de ES e (numai prie (timp de 

| mole 2 sle 4 zile) 


| n ic ECT. ie) 
Cultivarea în prozenta VERE 
SAU ES vie tm 


fuesinei bazice E 

thioninsl TUE I e Pë 
aglutinarea cu sem —— ma PF Na OR e ` - 
anti-molitensis "nr RADA e a de 
dglutinarea eu sor VETAT E e: + 
auti-abortus | 


23:5 3920 00€ LLIZILIEGE 
MIDI E EE 2222 0 222 —T 2XDIDGT REED I21323 2 46 ARANA 


Reacţia de aglutinsre cu seruri monospesitice PP. 
diferenţierea Bremelitensie de Breabortus gi Bresuis; p = 
diferențiază ultimile 2 specii între elə decarece SC Ch 
cantități aproximativ egale, un antigen comun (tabelu 


"à EE | 

Cantitátile reduso de acizi. rezultate din denger 
lentă a zaharurilor de câtre brucele sînt mascate 
Macul produs prin dezazinarea aminoacisilore 
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oM ESSE 
] Genul Franodse11a] : ; 


nn À—— A e 


Pi nns oe ia p emm o7 


Francisella tularensis este o bas bau a. " 
în natură determină infecţii ale E 
Accídontal infecția este transmisă la om prin cazizzt dia 
rect (manipularea animalelor infectate) sau prin £firOpo- 
de hematofage infectate pe animale bolnave» 

La cuul bolnav, in tuneţi.e de forma clinică 
Fretularensis este căutată şi trebuie identifica: 
sînge ze (ganse nai, pari. de izolare în prira săptăniză de 
boalà), in sputá, ín exsudatul exsudatul conjunciival, 

Frotiul gram dia produs _produs patologic de la „DOlzarş 
obişnuit nu evidenţiază gernenule . 

La izolarsa din produs patologic de la on szz animal 
natural infectat, adaptarea pe medii artificiale -z este, 
posibilă fără inocularea prealabilă la goarece sər cobai? 

."Inooulerea (intra-peritonealà sau apropian la 


z 
a 
a 


oarece Sa san cobai constituie $n acelagi timp netsi de i-. 


zolure gi identificare pentru Fretularensis. Bos arecii i- 
noculaţi fac o boală septi cemicá mortalà in 3-6 “ago” 
Germenul se izoleazá din sîngele. cardiace “la n86c?:zsie se 
observá, cu lupa, pe suprafaţa splingi gi ficatul-i ki- 
pertrofiate, noduli necroticl. Amprentele de fici: colo- 
rate Giensa evidenziozá „macrofage transformate $- aievá- 
rate pungi Une. en coentacili.e Frotiurile gren Liz apli- 
=X; ficat, sirga gu AN nunerogá cocobacili Gase 
gativi foarte ni M 
Cultura ee s ae numai pe medii. speciale i122g$jl- 
te, după: Sc? gile ie incubare asrobá la 379C. í 
Pe mediul Francis (zeloză-sînge-cistină-dez ac 
formează colonii nici transparente mucoldes | 
Identiíficarsa ae face pe baza speotrului de lernen- 
tare al zaharurilor (ferzenteazá fără gaz glucoz, malto- 
za gi manoza) gi prin aglutinarea ou ser speoifi:- 


^ 
a 
d 


n pipi EE * A ^ 
Manipularea animalolor ínoculato so face de către 
Psraonal vaccicat satietulareniae pi us 


hada i . 
PALA a Naomi onn meet: 
LN 


veg tratam t. 


m - aum Wa ce guerre "aen Eh EEN A m msc CONS vn 12 agni E Lm aen In Imm 2 


Sl Poet BEER 


LII 


* ja 


| 
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16 IDENTIFICAREA mao SILILOR GRAM..poz 
AEROBI NESPORULAPI "ED 
ORI 


Corinebacterii sarobe 
Listeria 


Erysipelothrix 
Genul C Corynebacte BE: 


Genul Corynebacterium reuneste bacili gran- 
pozitivi pleomorfi, Frecvent cu extremităţile năciu- 


cate şi structură grantlară, imobili, hesporulsti, 
aşezaţi caracteristic sub formă de litere chine- 
zeşii sau palisade, Unele specii sînt aerobe, al- 
tele: facultativ anaerobe, iar altele anaerobe (pen- 
tru acestea din urmă vezi capitolul!2o, p, aja s.a 
Specia tip este Corynebaoterium EA de 
care trebuie diferențiată de baci lii üifterimorti*) 
(C.pseuüodinhthericnm. şi. C,xerocia) cts habiteaz: 
“beozsa respiratorie superioară, mucoasa genitalí, 


C 


conductul auditiv extern. ër Xo UR t f 


+ i d e 

cadi ET 
Ai E» CA V 3 i» ET CAD" 

Cory obrero din hiheriae Tu P RI e SCT E: 


C.diphtherise este agentul etiologio al tozis 
EORUM difterice, i4 urmărim gi trebuie gá-l i- | 
' Specia C acnes, care habiteazá tegumentele, este Int 
prezent inclusă în genul Propionibacterium: Lane LE ET: 
“ropionibacteriun Soo, | 
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T. 
ESA 
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Ou 


i? bacili gram-pozitiv la limită, ine 
pd 


(medii geleotive-diferentiale) după 24 ore la 37?C 


- 192 .. 
dentificám în exsudatul faringian de la boln | 
anginá difterică (oea mai freoventá lid 

lii). Localizările la nivelul plágilor sînt 

Pentru depistarea purtătorilor atoitozi Ae 
bacil difterio se examinează exsudatul nazal şi cel 


faringian, | 
AED C Erotiul Grem| din produs patolo ic evidentia y 
a. C, entiaz3 


| gal calibrati 
pleomorfi cu extremităţile máciucate, uneori kinda 
sficați, dispuşi sub forma literelor chinezeşti 

| Frotiul colorat cu albastru de metilen ET dm 
evidenţiază nai bine structura granulară a bacilului 
becilii se colorează în albastru iar grenulatiile 
metaoromatice (granulatiile Babes-Ernst) se colorea- 
ză în roz şi sînt dispuse predominant polar, | | 


-— 


[Morfotinctorial, între bacilul difteris. . 
bacilii difterimorfi gi actinomycete mu” 
pot fi făcute diferentieri. 


< Cultura ^ hae Boe tira | | 

(4) Pe mediul Loefflér,(bulion glucozat cu ser 
de bou coagulat) după 12-18 ore de incubare aerobă 
la 37°C dezvoltă colonii mici opace, 


JE (11) Pe geloză sînge ou telurit de potasiu. .— 


formează colonii. cenugii sau negre caraoteristice, 
Aspectul coloniilor pe aceste medii diferă după ce- 
le 3 tipuri ale bacilului difterio: gravis, mitis 


in, A 


PPP Rat i I M CRI miti m a a ză 


| 


1 
| 
1 

| 


localizare a bos ^. 
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AT 0 CUu un d AL » 
tc Les 


E : A 4 d A 
$^ ` în, M cae pai IN 
( feri RAR 
LI 
D 4 


gi intermediug*) (vezi tabelul 16), 


Morfologia se Studiază numai în frotiul din | 
cultura pe mediul Loeffler, singura care evidenția- 
ză granulatiile metacromatiga, - E 


Identificarea se conţin 
terelor biochimice menţiona 
vul pentru toxigeneză, "Zë, 

Testul pentru tozi geneză se 
Vitro sau. lay ivo, EAD. 

Testul i n v i t y o (testul m 
test fidel gi economic 


uÁ ou cercetarea Carag- 
9 în tabelul 16 Şi tès- 
face 1 n US 
ek) este un 
(vezi capitolul bp, 89). 
Testul in vivo elg ip s E Peg me dT 
Ke weg EA i 
Dintr-o colonie suspectă so insimin 
diu Loeffler Şi. unul cu bulion infuzie, 
59 verifică puritatea culturii prin frot 


flere Cultura în bulio 
. la 37%. | tA 


După 24. ora la 37% 
iu de pe medíu Los?- 


em Ne dme at E a o N e ay 
— e 
a X 
wea ie » 


, (DI 'Inocularea Sub-cutanată la cobai dá cols mai sigu- 
re rezultate» Se folosesc 2 cobaís Unul este imunizat pria 
inocularea intra-peritonealá a Soo U antitoxiná difterici 
cu P ora înainte de testare. ápoi la ambii cobai se inoco- 
leaza sub=cutan l ml de culiurăe | 

Dacă tulpina cercetată este toxigenă, cobaiul neprote- 
jat moare $n cca 5-4 zile cu semne caracteristice toxiinfec- 
Viei. difterico: eden gelatinos-fibrinos la locul de inocula- 
Ye, lichid sero-sangrinolent în cavitățile seroaselor, hi- 


Pertrofie, congestie şi: hemoragii în supra-renalo. Martorul ` 


Protejat cu antitoxină diftericá supravietulesto pre zentind 


"Pe mediile selective cu telurit, în afară de baci- 


iul difterio se mai dezyoltX formind colonii cenuşii 
Sau negre şi? basilii difterimorfi, enterocooii, sta- 
filococit, Pe mediul Tinsáale (mediu selectiv cu te- 
lurit dar fără sînge) bacilul difteric formează co- 
*Onii oare 8e înconjoară ou un halou brun care lip- 
"ste la Ccifterimorfi ş.a, Acest mediu nu.difereniji- 
“22 cele 3 tupiri ale bacilului difterio. 


beazá un tub cu moe 


n Serveste peutru testare după 48 org . 
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Tabolul 16. 


Caractere diferențiale pentru: bacilul difto 
baoilii difterinorfi . rio şi 


/—€————————— M - v 
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" PE Algen, naa 
dero m ce Deme o Rh nmi i pet p gon a MR Ros tert 
Te 


e esch ELT. SR e > . +. o bo. os D P. 4.4 3 
; ^ Go - 
i paie usd colo-.. 9 
A MN niiloz pe A 3 
. Specia Morfologia geloză-sînge „a Y o 
| E mE cu telurit- hir kr MT 
>. "de potasiu |. - à 35 4 S 
x RA LOUPE" OQ et d. 
s ci v de: Bd Oo ok 
EE E EE A E SEET 
pes e EA ADA CG ER 
TA AA TA E 


is goenugin închis >- 
C. .Aiphtheri scurti ^ maàri,plate,us-: 


cama cete AR PAR A] de > de, OE 


stg ratio. cate, crenelate pii ege 
iur UDA TOI a: Le floare de . TD 
qoe s vd  margereti") ed 
EECH cut SC im i 
+ multe £r&--negre miei, AA 
ate eziaal nulatii lucioáse, hc Ct m= p m + 
p | metaoroma- bombate ..  - 
; 3 Eileen Ena, E E * ; Ss qom LE 
"lungi cu pA us 


jcapete mă- cenugii cu . .- 
„di htharios 'ciucate şi centrul nëm, A ei 
tip Ínterme= prenulaţii acuminate, . ^ ^ H 
ius ` . Netf2aoroma- uscate: Sek Eae 

ice | Me de 


x 
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Qs st P 


`, 


1 
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na Con fil HR Mob m SQ ek pt i ——À —— memes Th Pháp. A iet Havre nisu pate 
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"amr 


(TE în imioi, cenugii i 
ECH palisade, cu centrul mai _ 


thericum colorați - închis, a | 
| 'uniform luoloase Si Es 
| l^ Vue E ES 
E STE -. mici, negre 
ol tori b. lucioase : d SC " 
difterio ug yu wd : t 
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numai o reacție inflamatorio minină la locul de incoxtare. 
Dacá tulpina este slab toxigenă, cobatul test silàbeg- 

te progresiv pi la 15-20 de gils de la inoculare prezintă 

paraliziie La locul da inoculare poate prezenta o escari, 
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` (44) Ineculare ea intra-dermick la cobai sau Lo 44 ES D 
permite testarea mai multor tulpini pe acelasi E Tie 
| $e epileazá flancurile anixaluluie Zonele opílate sa 
apart în arii de 2 em lungines Fiecarg Cultură de testat 
e inoculeaz& în volun de 0,2 ml în cîte o arie a unui 
ARNO © ; Gef & id . - - 
Dubă 5 ore’? animalele sînt inoculate cu Soo u s-ti- 
toxină diftericá (lepurii intra-venos lar cobali intra- 
peritoneal) |... e... c. v E OE ua. ui 
„După 5o mino de la inocularea antitoxinei, se inocu= 
ază intra-dermic culturile təsi în volum de 0,2 nl ei 
în aceeași ordine, în ariile flaneului opuse Aceştia vor - 
Zi martorii post-antitoxini, LA E eh | M 
Citirea se face după 24-48 ore. La nivelul de inocu- 
are al tulpinilor toxigens apare O zonă nocroţisă cu diae 
roitrul de >-lo mm înconjurată cu o arie mai largă de eri- 
temo Martorul corespunzător prezintă col mult o mică zcná 


pt 
e 


eritenatoasăe . . . 0 000 "ERR 
Pentru fiecare testare trebuie inclus un martor pesi= ` 
tiy - cultură toxigená de taci]. difterito - ER | | 


— Z Sa aaa a Ra PTT ERII 
H 


| Becilul difterio se identifică pe baza carac- 
terelor morfo-tinctoriale, de cultură, bio- 
chimice gí a toxigenezel. ^  . : | 


. “In acest interval seringile încărcate cu culturile de 
teatat sînt menținute la frigidere o OS 
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Senul Histeria Fa 


- 


listeria Danni cid 8, "spală: tip a genului. 


determină $n naturX To alo animalelor — 


ce sau domestice, Accidental infectează orm, 
LJnenoeytogenes este izolată, gi, trebuie iden». 
tificatá, din sînge în formele septicemios ale in. 
feaglei, din lor în formele meningo»enceta 
le infecţiei, din lohii, placenta Zo infest 


vice aa 


necropsie se încearcă izolarea din or rgane (oreier, 
ficat, splină), ` 3 


Frotiul Gram din produs cafe] id evidenţiază 


^ un bacil fin grem-pozitiv, izolat sau în scurte len- - 


turi, intra sau extracelular, 


Cultura ` LN 

(i) Pe leii Salt M cupă 24 ore la ap | dezvol- 
tá, lá izolarea | - orgeni gm, colonii 5, ce mărime 
miilorie, P Aen ice, Frotiul Grem| evită confuzia 
cu skrepkoóoo1i.. - amolitici, 


| ` La A? C culi  . apare după 4-7 zile de incubare 
(bacterie psichro: rophá)' 
— (41) Cultivá pe međii cu telurit de potasiu 
formînă. după 48 ore la DR colonii agemărătoare cu 


9 
| *Jpac& prima tentativă de izolare nu reugegte (cazul 


proâuselor cu floră de contaminare, îndeosebi), pro-' 


dusul „Patologio 8e menţine, suspensionat îs bulion, 

la 490 urmînd a se repeta periodio tentativa de izo- 
lere, In aceste condiții, flora de contaminare este 

. inhibată si se realizează o veritabilă Lesch a 

„produsului ou BET EE: 


24.1 intra- : 
uterine urmate de avort sau nagtere de fă; mort, la 


Yee 
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ale basilio littoris" l i : LIST : 

Pentru identificare se p 
ci patogenitatea pentru iepure 

| Mobilitatea) se cercetează 
te la 222600, Se face un exame 
nelá a culturii în bulion gluco 
insémíntare prin EE pro 
gsloză moale,“ 


zaț sau se faca o. 


Testul de UOC 


sacul conjunctival ou cultura de 24 ore, proaspăt 
izolatá, fac o cherato-conjunctivitx purulentí, U- 
nele animale Be vindecă spontan după 6-7 zile; | 
tele mor prin meningo-encafalitá, E 


al~ 


Identificarea definitivi gə face pe vaza FER S 


raoțerelor biochimico şi aatigendoo, > i Dd 


o Genul. peritos thrix 


Eerhusi opatitiza 19 (tacilul ii die SE Mie. eti- ` 
ologíc al. erizlpe lului rorcului. In natură determină infec- 
bid ei la alta diversa cpecii soinale (goareci, păsări. gəae) 
La om PF Tarta apare cu precădere la lucrătorii din abatoare, 


Sicolari. So manifestă ca o dernitá asenánítcare clinic e- 
vizdpolulut, localizată cu precădere la míinie 
E.:rhustopathise-poate fi izolat din bio; ie eutanatk | 


M din singo în formele sopticemices Inocularea inira-peri- 


toneal la soarece a suspensiei de material bioptie máregto 

şansele de izolare; cultura pură eate obfinutá în 2% ore 
sîngele cardiace 
Cultura , | sed al 
La izolarea din organism fornează pe golozi-síngo Lei 

E incubare aerobă/peste noapte la 37 C, Gë) mioi, 


"Eerhuzio athiae este microaeroí1l dar poate itia atít 
în aerobiozá c$t ei în anaerobiozăe 


prootoni mobilitatea 


pe EEN Inouba- 3 
n între lamă gi la. ` 


ip în coloană de Uu 


iezii Lianie ati E du: 
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S ($-homolitico pe mediile cu lo% sînge de cal), 
Frotiul Gram arată un bacil fin gram-pozitiv. Spre | 
deosebire de L«monocytogenes, este imobil și inoculat în 
sacul conjunctival la iepure determină numai o conjuncti- 
vită benigni fără cheratităe as i " 
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Bacillus anthracis ^ 
Baoilii aniracoigi T 


Toyi bacilii grem-pozitivi sporulati aerobi 


sînt incluşi în genul Bacillus, care conţine nume- - 


roase specii, Majoritatea acestora sînt lipsite de 
patogenitate pentru om sau se comportă, mai rar, ca 
microorganisme cu patogenitate condiționată Peer 
us, B,subtilis 9.2.) Saprofiţi ai solului, au o lar- 
gá răspîndire în natură putînd contamina PRL, 
sau mucoasele omului, -Deoarece morfo-tinctorial se 
aseaméná-ou specia patogená a genului, B,anthracis, - 
sint desemaţi sub geg de bacili entravoizi, 


DA cn ro TRIANA e CEET Eer pU 


Importanţa prasticá a cunoaşterii bacililor 
entracoizi este îndeosebi us a-i diferenţia 
de singur& Specie redutabil patogenă, 
B,anthracis, şi de a-i recunoaşte ca posi- 
bili contaminanti ai unor produse normale: 
sau patologice recoltate de la om, 


E E entiracia)este spontit eieiei al pre AR 


lui là on gi animale, Boala, relativ rară la om, îm- 


bracă mai ales un aspeot profesional evoluind fie 


Sub forma pustulei maligne sau edemului_ malign (oár- 


= 
+ 


bune extern sau sau cutanat) fie, mult mai rar, vi de o 


> 
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gravitate extremă, ca o bronho 
tă ă cărbunoasă, Toate cele 3 1o 
generalizare: septicenică, ` 


B,anthraois, la omul bolnav, poate fi cercetat, 


în tuneţie „de localizare, în produsele recoltate de 
la nivelul Xé£iunii c cutaneté, sputá, 


materii fecale, 
sânge, lichid cefalo-rahidian, 2 


ar aooe 
poene ^ 
PP "Eae 
— 


Frotiul colorat Grâmi din produs e pa Leieren 
- pune în evidentá bacili &ram-pozitivi en e 


cili), înconjurați de o capsulă a cărei. prezenţă 


poate fi mai uşor marcată după zoloraţia metaoroma- 


ticá cu pred de metilen. 


| Prezenta capsulei diferențiază D. on 
E da în pa ILS antracoizi, 


Boosutt sferio sau ovoíd, dispus ikera sau ` 
IS 
peracentral, fără să SE semnificativ forma 
bacilului, nu apare dentt $n frat-ie1 din enla 


unde şi basilii au o. dispoziție predominant : in lan- 
turi (f12.49). GRETE de ES in s. 

Cultura; se dezvoltá aupă 18-24 ore ín vonaiţii 
| de aerobioză la 379 C chiar pe . mediile de gr st bu 
lion gi gelozá nutritivă, a a TE 3e 

Pe gelozá-singe, mediu recomandat pentru izola- 
rea B,enthracis din produse patologice, cultivă sub 
formă de colonii mari, rotunde, cu margini neregula- 
te, opace, usoate gi mate (de tip R), invariabil 


-pneumonie sau enteri. 
calizări p pot determina 


zi remităţi 
tăiate drept, izolaţi Sau în lanţuri scurte (2-3 ba. 


( n 
€ ——ó ien dree 
——— e WEEN , 
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Sporularea culturilor in 

xigenului 81 tézperaturi ai , dg 

tá la peste 420%, "e | 
Capsula esta sintetizată umaj 

zatá 

bumine Sau bicarbonatate gi j 


rizată a 
20-309) fiind inhiba- ` 


P9 medil bogate în al- S 


carbone atuosferü cu bioxid da 


f 

f 

i 

T Studierea unor caractere bio 
| tentá pentru diferenţierea 1 n 
| AE 
| 

| 


chimice este impor- 
vitro a 


Landed e de 


. Fig.49 Bacillus anthracis, A-fr Gegner 
? ard ML | E = ə „fr 1 
produs patologie; B-frotiu din juu 


vo æ- 


S,.enthrecis Ge bacilii antracoizi Ui A AA 
bycereus (tabelul AE wv po Ei du 


| Caracterul diferenţial major între B,anthra- 
cis şi bacilii antracoizi este patogenitatea 
pentru animalele de laborator, 


Un mare număr de specii animale sînt sensibile - 
“4 infecția cărbunoasă experimentală, Cei mai utili- 


ete 


aţi sfat goarecii, Cultura spălată a mioroorganis- 


9 preranta A 


í e —Á gmail, ` E " , 
A dili A BÀ — —-( — 0, ^ Med. ampie 
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Tabelul 17 || 
. Caractere diferentiale între B. anthragis si B, cereus | 
ÓN e nnna 
Careóterul :; — — B.enthraceis B.cereug | 
Mobilitate WH co PE a $ 
Hemoliză P pe geloza-singe S rad i A, ; 
Lichefierea gelatinei — e ZE i P 
| | : | "e ASau folent)? si 
Lecitinaza NOME Dabam a e, FW 
7 le (sau slab i 
„zi pozitivă) i 
Fag gamma E -= sensibil rezistenti 
Penicilină G 10 ue .- .. sensibil rezistenți 
Patogenitatea pentru aw. +o - 
animal | 
Pip... A E EE 


mului i de testat) este inoculatá _sub-cutea anat seu ` 
intraperitoneal, B.,enthracis determină o infecție 
Bepticemică mortală în 2-5 zile, bacteriz putînă fi 
uşor evidenţiată în sînge (hemoculturs) si pe ampren- 
te de organ (splină, ficat s.a.) | 
Antibiograme. B.anthracis este sensibil Ja anti-| 
bioticele active asupra bacteriilor gran- zozitive, | 
Deoarece s-au semnalat tulpini cu rezistenţă dobíndi- 
tá, antibiogrema a devenit necesară gi peatru trata- 
mentul antimicrobian al antraxului, j 
 f'Resereus] este natural rez istent la peniciliná. 
"'B,cereus poate produce în mediul ae (gutes pro- 


dugi toxici de metabolism care ot cauza nos rtea 
animalelor inovwlate, k - 


> — aa MEGDec A mw primera ae uam egi mt ITUR e oam ame 
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Clostridium tetani | 
Clostridium botulinum“ d 
zii cei saltat gengrenei gazoase. 


“Bacilii grem-pozitivi Sporulagi anaerobi- sînt : 
| oupringi in genuli Clostridium] care include peste 


300 de specii larg ráspindite. in natură: "Hol, praf, * 


apă; alimente; EE intestinal la omg si ani- 
male, ER | gi | E 
„Dintre numeroasele specii, un. număr redus 


prezintă interes. medical gi anume: io Mp 


nică; 


linicá ai asian we RIS MENT 
bet sstringéns. C31:s5:381111: Cl.septioun, 


Tol. 
« A D 


Cl,.novyi, Cl.histolytioum,g.a. oare în variate a- o> 
Sooiatii reprazint egentii etiologiol ai Bengre- e 


Dei gB20869 e. 


Identificarea acestor gpecii se face pe baza 
caracterelor morfo-tinctoriale (prezenţa ca- 
racteristică a sporilor), de cultivare (ana- 
erobi), biochimice, a toxinelor elaborate 

sau prin testul àe patogenitate iere ani- 
ma], 


cl, teteni, care determină foii iifeoția teta- 


Cl, Bola invita care aanzează intoxicația botue 
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Frotiul din cultură pune în evidență bacili 
 grem-pozitivi, ou extremităţi rotunjite, Sporulati, 
„Sporul, deobicei ovalar, depăşeşte diametrul trans. 
versal al bacilului; are dispoziţie „Pubterminală 


sau centrală; excepţie fave Cl.tetani la care rose 
este sferio, terminal (fig.50). 
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Rigo Frotiu din cultură de C tetani (i) 
-— iu Cl.botulinum (B) 


| T^ Pro tiul din produse patologice se noa 
te lipsi; Cl,perfringens se poate prezenta capsulat, 
Cultura se obţine numai în condiţii anaerobe 
(vezi capitolul 3, giel De 18-24 ore de incubare 
le 31905 > 
La gelozá moale dau colonii pufoase , unele in- 
vadante, în «fară de Cl.perfringens, singura specie 
imobilă, şi variantele aciliate ale speciilor mobile 


Aspectul coloniilor pe gelozá sînge este varia- 
(Bil, nai distinată fiina soloniile de Cl perfringens 


' pe spestrul fermentativ al zaharurilor şi 


AS EOS eu 


care formează o zonă dublă de hemo 


rá de hemoliză imediat in vecinătatea coloniei ai o. 
altá zonă de hemolizá incompletă la periferio (hemo- 
liza esto absentă pe gelozá ou sînge de Sal), .. 
¿ulionul VE) este tulburat intens cu degajarea 
de bule de gaz si miros fetid, l 


Identificar 


liz: o zonă ola- 


ca biochimicá se bazează indeosebi 


prezenga 
sau absenţa activităţii proteolitice a tulpinii, 


Identificarea tipului de exotoxini sau a | 
unor exoenzime elaborate reprezintă tes- 
tul major de identificare M 


à Clostridium perfringens poate fi ugor identi- . 
ficat prin testul Nagler caro evidenţiază neutrali- 


Cea amm 7 ri 


zarea specifici prin antitoxing a efectului leaiti- 


nazsil (4 toxina) după insámintares tulpinii pe un 
mediu eu gălbenuş de ou, . 1. 


toxina tetanică precus ei tipurilo de toxiuá botulini- 


„Să (ou importanţă pentru om tipurile A, B gl E) sau cele ə- 
laborate ds CXsperfringens (A ei C) pot 14 identificate po 


baza testelor de seroneutrajizare po goareeee Supernatantul ` 
so inoculeazá intra-peritonoal | 
$oarecs: ca atare (a lotul martor) sau după amestec prea». 


Contrituzatului de cultură’ 


labil în proporţie kri cu ser antitoxic polivalent sau de. 
Lip. Se urnüiresc aninalele, în medie 5 zilee Lotul martor 
Și loturile la care serul antitoxic nu a asigurat protec- 
prezintă paralizii gi $n final animalele more Toxina 
Ste identificată d serul care a asigurat neutralizarea 


] Pentru toxina totanicá se lucrează gi cu dilufii de cul- 
v ură, t d j 3 An ug À 
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Sao . - > j IU Ug Le lib gi a eee E la det "Mie pa a, 
^  Pentru agenţii etiologici al Sangrenei gazoase sa 
. Poate studia patogenitatea integrală a tulpinii (virulen-.- 
$a + toxigoneza), folosindu-se inocularea culturii intra- 
muscular la cobaíe La animalele decedate se urnăroag atît 
aspectul culturii, cît ei evontualele epansanonte sero- 
sanguinolente de la nivelul cavititilor Sercaselore In la~ 
ziunea locală şi uneori la nivelul organelor poata fi pus 
fn evidenţă, prin frotiuri 51 cultură, agentul, infectante 


É RE geen 
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rur e$ uiterobiologie olinicá este. rareori, --.: 
necesară”: diagnosticul tetanosului este 

| favorizat de simptomatologia deosebi de sa. 
racteristicá. ^ . RA s uum ad. paa e 


€ dn uy wer 


| Ps 


AR in pm o 


Identificarea | 
turi, continut KS 
pirat cu sonda 


OK 


indică 
Identifi- 


a n pe ema ar m 


LIE Pfa ët 


Izolarea gi idenţificarea clostridiilor gar- 
£renei gazoase este necesară pentru stabili- 
rea agentului sau agenţilor. infectanti si că 
indicatii privind terapia cu seruri Specifi- 
ce, Rezultatul laboratorului, uneori destul 
de tardiv, face ca terapia cu ser polivalent 
antigengrenos să fie instituită în orice 
suspiciune olinică de infecţie ou aceste 
bacterii, 


2 se pune problema numai în tetanosul noului născut, 
postabortiv sau postoperator, cînd apar aspecte ze- 
dico-judiciare. “> T. AE E | 


MILL I TIS Pot Hb QUNM S/N rt — 


db mal lE A a 
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Bacilii gram-negativi 
aşa numita floră Yeillon- (caro include toti anaer 
bii nesporülatí), prezentă pe tegument gi pe nucoa 
sele intestinală, uro-genitalg, bucală şi a căilor. 

respiratorii superioare, Bacilii Bram-negativ anae- 


robi reprezintă cea mai importantá componentă a 
florei normale a esestor muco | | 


anaerobi fag pista din 


In anumite condiţii pot determina variate in- 
fectii „localizate „Sau generalizate în asociaţie cu 


alţi anaerobi sau cu variate specii facultativ ana- 


erobe, Se apreciază că aceşti bacili sînt prezenţi 
în mai mult de jumătate din prodüseie patologice 
din care ge izolează floră anaerobă | 


Bacilii gren-negativi anaerobi O IRS reg pen-. 


tru patologia in. “ectioasá sînt pope dn 3 genuri 
~ Bacteroides, 
LXuscbaokepiun. 
 Leptotrichia | MEA ia Pie UND aie Sea 

fiecare gen cuprinzind numeroase Sed 


4 


Frotiul gran din pertes SIND poate pune 


în evidenţă bacili gram-negativi „drepţi sau uşor in în- 


Teen ` 
Una din speciile cel mai freovent întâlnite eate 
- sete roides Sech | | MUR, 
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curbajt, cu extremităţi rotunjite sau efilato, une- 

ori forme filamentoase oe prezintă unflíturi EH 

nale sau centrale alături de formatiuni sferice 11. 
bere, Aspectele desorise nu A apnd în 


mod . 
deosebit npetiile unui. anumit geni ' 
Pod e "ya WE UG ip a4. 
Cultivare ea colado în Bnaerobioi este un tar 


mejor de identificare a acestor bacterii, 


Pe geloză-sînge, în anaerobioză, după 24-48 obe 


la 37% formează colonii mioi,08, translucide sau — 
semiopaca, eventual înconjurate cu o zonă de hemoli- 


a n. 


ză, i Bacteroides. neleninoxenici) apare sub formă de 
<- itm en t e D 
colonii pigmentate în brun-negru, Pigmentare care se - 


întensifică prin prelungirea inoubárii, 


Puţine specii necesiţă pentru cultivare medii cu 


sînge lacat gi ou adaus de menadion (vitemina E) sau 
vitamine din complexul B, -= y E 

_Barteroidas e: agilis ES dezvolt 21 bine pe 
medii cu 20% bilă, | 

Criteriile SSES în Ep cen Men: ca Specie 

a bacililor .Eran-negativi anaerobi includ pe lîngă 
aspectele ¡norfo-tinotoriale gi de cultură şi re- 
zultatele numeroaselor: teste „biochimice gi analiza 
cromatograficá a produgilor rezultați din fermentarea 
glucozei, Această identificare este deosebit de labo- 


rioasă şi uneori depügegte chiar E Attica a pda unor 
| beste ORIG ANN pid la 


ni 
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Laboratorul ` e microbiologie olinică íg4 
propune numai încadrarea într-un 

sau cel mult sen a bacteriilor izolate, 
Mult mai importanti este demonstrarea 
implicării lor etiologice gi testarea -. 
sensibilităţii la WEE , | 


"gfeótu&fea atibiogramei pentzu bacil11 gram- | 


negativi anaerobi se impune intruoit spectrul de . 
sensibilitate variază chiar de la tulpină la tulpi- 
nă, De menţionat, necesitatea înolvăerii în trusa 
àe testare şi. a rcndelelor de penicilină, unii din 
bacilii.gram-nega: sivi anaerobi fiind sensibili la 
acest valoros antibiotios ^... 3 9 re 
„Rezistenţa: sel lectivá a unor E obti inBefrqhe | 


his cms vi n s Rar cw ad. a) d Nn 


gram-negative feti de unele” antibiotice (neomioi- ` 


ná, kanamioinà, vencomioin, paromomicini) este fo-. 
lositá pentru preparare de medii selective pante 


izolare, E 


” D SB = E D » E - WË e 
; a : 
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Bacilit gram-poziţ iv ne8porulati anaerobi fac 
parte din flora Veillon fiind intilniti pe tegunent 
Şi pe mucoase, Speciile cu interes pentru pio 
infecțioasă sînt grupate în 3 genuri (tabelul 18) 
fiecare gen cuprinzînă numercase specii, ues 


Factori care influenteazá defavorabil apărarea 


antiinfecticasá locală sau generală a organismului 
fac ea aseste bacterii 83í-gi manifeste potentialul 
da petogenitate, Incidenta lor în variete infecții 
localizate sau genorolizate este însă uai poi COM- 
parativ eu a bacililor gram-nègativi anaerobi (coa 
1/3 din masuri), 3v a cp e T 

Cel rai freevent semnalat 
elugi în genurile Enbecteyt 
logía) ii Bn Äeren ein 


Sek 
MACHT A pta 


Lat bacilli ia- - 
(în orice produs pato- 
r 


o tosta 


los 0M 


frtiroriz:a, A.icrool'! fiind una ¿la speciile gele 
vai euncecute din sauzs unei entitíti olinioe pa ca- 
re o provoani: aatinonicora dervieo=faciilă, 


De menţionat ente npari(jis lo? posibili ca con- 


Aaminanti ai unor produse normal etarilo^^. 
- , | | 
*"Indéosebi eropionibnoterium acnes, prezent pe te- 


Euneate şi care poate aon | frecvent hemocultu- 
rile în anaerobioză, T 
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Tabelul 18 " SE 


Principalele — car n 
nesporulati anaerobi ou ingo t : 
fecţioasă. a ? Pentru patología in- 


bed batt, dispuşi izolat, no gd 
sau în lanţuri . 
II..Baoili care pot prezenta ER Ki 

Prog ton iba tesir säll 


zati în p?reohi, palis. E ete T ^ 
litere unghiulo-5 oo -À0Éiscuyess? 


SERI IDE RUSIA oum Ste ae 
> > Ac 


A, 


tos pa Ad OTE are o E .. 


tativ anseroba, 


.) | | 
Cuprind epeoíi proferentiel anaarobe, uncle facul- 


> a bsallilos grex-pozi- 

tivi nesporulati anaerobi xa Tace: pe beza saeloresi . 
grupe de caractere ga gi în se. p TILEP Ee Dë 
&ativi &naercbi (vezi capitolul X^, gi ra asaz? 


i $ 3 
- LL e Z Së 4 Ze uot ber d Been d 


 identiiicarea ca ar la 


ua 8c0p impor ant piotr Laboraiozul ca rivroziola- 
gie clinică, care Zait: Snsă tà adwy eran tele 

pentru implicarea etiologic a Bcc. tor izolați inài-. 
ferent de numele p^ cara 11 poartă, a Me 


Studiile privind testarea la antibiotice = ke 


btt 2 
è 


cililor grem-pozitivi nesporulafí s1a2r25i los ae "2 
Ssnsibiliţaţțea quesicone:antá a aoestora față de rêz 
nicilinÉ, elicdamicioi, idosortoiná gi rfenpleicn. | 


. LIE 
4 
(Ka ege? 


d 
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Pentru clinician este utilă indicarea pre- 
gentei în produsul patologic a unor bacili 
gram-poziţivi nesporulati anaerobi gi in- 
plicarea lor etiologicá; infecțiile cauza- 
te exclusiv de specii dín acest grup sînt 
influențate favorabil de terapia cu peni- 
ciliní, | db der DOES 
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BO og AJO e Aron Ct Ih E T He Fu Ta E ch mai fi AN Lat EG O zën Dre A ELLE ` ën dent zë, 


aviare, 


/21' IDENTIFICAREA BACILIIOR ACIDO-AICOOIQ- 
LX REZISTENTI- E 
RS2ISTENTI 


n e 


.Myeobacteriun tuberoulosis zr 
Mycobacterium bovis : 
Eycobacteriunm avium TA 
Mycobacterium leproe — 


| Miscobaoterii saprofite gi” 
ga ai ră Ce A 


Bacilii eoido-elooolo-resistenjt apartia ESCH 
lui Mycobacterium, ci 
Genul include numeroase specii care pot ai di» 


vizate în 2 mari grupe: 


(1) Specii necultivabile pe nedii ertifieisler ` 


M.leprae, egentul etiologio al leprei umane, | 
(2) Specii, oultivabile pe medii artificiale, 


ou creştere lentă sau rapidă, | 
(4) Patogene. pentru om şi animale eu | singe 


- bene oi, agentul etiologio al tuber- 


dulozei umane, — 


bovine, gf RS 
- Eris, agentul etiologio al tuberoulozei 


Patogenitatea nu este boto tt pentru o anumită 
pecie aninelă, W,tovin gi M,avium pot cauza uneori 


- M,bovis, agentul Sia ala al tuberoulozei 
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îmbolnăviri gi la om, » 
(11) Saprofite ale modiului dasonjuriic a 
ge comportă față do Wé oare 
om oa accidental sau AMINO 
patogene: M kangagii, M intracellulare Ge 
EAN UO S MAT, E. pe 
seum, M.msrinum, M, fortuitum g.a, T 
Afectiunile pe care le Ae déteruini 89 aseamănă, 
clinia şi radiologia, ou tuberouloza fiinà oUunósocu- 
te sub numele de mioobao terioze, Individualizarea 
acestor afestiuni este i: aportantă din | punet de T63e. 
„ze al conduitei terapeutice., E, | NE 
(111) Saprofite ele mediului extern, v u2ele od 
E zente pe mooasele omului gi animalelor, nepatogene, 
| Goåteniós i ,ooazional probele de urină e Suo e: 8 


e 9: Y iy i f 
: trio: Sume aermatig A Bonge eo vc) 


A cui 
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 Myeobaoterium tuberculosis 3 


M. Gëtter, fati de restul fed lao Feri să E | 
determină mai mult de 20% .din îmbolnăvirile la Om. 
IS va dul agent. etidivsio es tuberculo- 
zei umane, Coa j mei frecventă localizare o constitu- 
ie. pulmonul dar există şi variate localizări extra- 
pulmonare: məningita-tuberculoagă,. tuberculo za renge - 
1%, genitală, articulară, Ge gaaglionară, cuta- 
„nată, înteatinală g.a.  -— | 

Diagnosticul de tuberculozi Rm sau ex- i 
, Vrapulmonará se face prin punerea în evidenţă a dn 
M,tuberovlosig - prin examen miorosoopic, cultură, ` 
sau inoculare la cobai - în produseie recoltate de 


* e N d ege, 
| re a er. Pt mih RAI EN E I e S er în pata er Na et antet aie de a a a ve 
| d 


215 Mí gt e 


Ja bolnav, Acestea variază în funotie de locali k 


rea procesului tuberculos: sputá 


, Spălătură gsstri- 


pă, lor, urina, sînge menstrual, lichid articular 
sau alte epangamente seroase, biopsii, z zaterii fe- 
cale. | 


Frotiul GEET REA k din in DOL 


"iunile purulente ale sputei sau din sezinentul n=- 
nor produse concentrate prin centrifugare pune în 
evidenţă prezenţa de bacili acido-alocolo-rezis- 
tenti subţiri, drepţi sau ugor încurbaţ:, dispugi ` 
izolat sau grupaţi sub forma unor Aitere ungaiula- 


re. 


e. | Senni?i e atia orszentei de beoili arido-ailzo- 


P em 4 
i^oido-o1c00lo-rezistente este o propris:-ie. 
tinotorinlă care diferenţiază See i 
ple de rsgtul nicroorganismelor, 
no maia e ara LA FO Aa a OM fb d e Dco C ëtt € 


Lr 


quw Sas 


AO i Re 
horfo-iinct orial, intre micobacterli nu y 
fi făcute Eet e EN de ^ 
rector cL lor. natogen san seprofitorsortuist.. 

Ms ¿cs daa 


|Evidenti erea îs batili ecido-elesoolo-reii 
tenti în procvssle normal sterile st E 
j pusă echivalează ou desemnarea 
linfectant dut: | 


9l9-rc€ ege bett în urină si produsul de spă- 
lăţură gastrică va fi stabilită nvcai cupă | 
ideniiificarea Lopes ouktură a tulpinii izo- 


leta, 
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Cultura se dezvoltă aen minimun 14 ziie (fi. 
.4nd obligaţi a o urmări pînă la 8 sáptizini), în 


aerobioză, le 37°C, numai pe medii spesiale. Pentru ` 


izolare, cel mai larg folosit este meiul Iwen- 

stein-Jensen pe oare Motuberculosis cultivă sub 
forma de colonii R, eugonice, ou „aspect Gonopiâi.- 
form Second o tentă alb-gălbuie, | 


Izolarea M,tuberculosis din prod: usele EK | 


nate impune îi prealabil elimirarca flors? de ase. 
siaţie, Diferitele procedee de deconteminare preco- 
. nizate se bezeazá pe rezistenta mult mai mare a ba. 
. oililor acido-alcoolo-rezistehti la acţiunea unor 
agenti chimici: acizi, baze, detergenti, enzime, 


unele antibiotice, graţie structurii chimice p 


culare a peretelui celular, deosebi de D 
| lipide. 


Procedeul do deconteminare folii la noi £n ie ue 
tilizeazá o soluţie NaOH 4% care se adaugă în yolun agal 
sau dublu la produsul de cercetat (în funcţie de abunden- 
A "T ilurei de rc eiis, Sa agită anentesr? 23 z 2 mmte s4 

apoi se zenatirs la 37% timp de 30 nin» Se neutralizeazk 
^ cu 801.153 foafat nonopetasic, în prszenţa albastralni de 
brom-tixol pini la virarea culorii în galbea-TePsuie 


Cultura ne fürhisboak. date importante privind h 


. identifiéarea de dea izolate, In acest 800p sînt 


urmărite: ` 
| = aspectul coloniilor: R, s sau R-S, p 


sau disgonice; 


peo 


- viteza de eregtere: nicobacterii « cu eregte- : 


*w 


—À i CN a 
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— A ÎN bei A pe t m 
D 


ra rapidă (primooultura apare înainte - € $ 
cu oregtere Lentz (peste T Zile); ` "e f mile) ei 
; i 
|. ~ pigmentogenéza: tulpini, fotocrom 
nia se pigmentează în galben numai du ES 
la lumină), Sootocromogene (pi ră 
toceliu se dezvoltă la intunenio) gi nec 


gene (colos 


4596, 


Studierea caracterelor biochimice” : 
—————Ó— ee O ~ 


. Testul Konno pozitiv (producere de acid nicoti- 


nio în cantitate mare) permite diferenţierea 
M,vuberoulosis de toate celelalte nioobacterii, 


Studierea altor caractere bioohimiaoe care realizege 
ză identificarea ca specie a celorlalte mioobsste- 
„rii, prin volumul mare de luoru pe oare $1 reclamă, 


rămîne de competenţa laboratoarelor de referinţă, 


ua Ra AD AAA Pa E D E o t o Tr ra ti Th Pa ea a UA A 


variază în funotie de numărul şi gradul de violon: 
tá al baoililor inovcul&tgi oft gi de receptivitatea 


de specie a enimslelor inoculate gi calea de inocu- .— 


lare, | | | 
Inocularee la anima 


Majore: oa metodá de izolare din produse patologice, 


dau oa metodá de identificare (tabelul 20), 
Pentru izolare, oel mai utilizat este cobaiule 


Reoeptivitatea deosebită a acest 


berauloasá face ca inocularea sub-outanatá (a pros. 


l servegte pentru 2 goopuri ` | 


uia la infeoţia tu-: | 
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 àuselor contaminate) sau intra-peritoneal (a produa 
selor normal sterile) să reprezinte metoda' cea mei 


fester de opu ale Mcr c e | 


Produsele provenite din leziunile àe Pes 
culozá extrapulmonară,. cars sînt cel mai 
freovent paucibacilare, vor fi obligator Da 
noculate la cobai, 


Dee 


Animalul moare în 6 săptăntrii - 3 luni cu le: 


: RR c&zeoase gplenice, hepatice gi, mai tardiv, ` 


„pulmonare, eventual cu genoru de inoculare gi ade- 


. nopatíe gatelitü. Frotiurile din leziuni "e cultu- ` 


. ra  confirmü fe cala 


fa Tabelul 20 20 


Rezultatele inoonlării tulpinilor de micobaoterii. 
' la animalele de laborator în qn Boop de identificare 
| CM CA Gotei ` lépure SÉ SEN Găină ' 
ui TM ae E T at S.C, i iv. A f a NN d 1 ngo 
| RENNES . 941 mg 0.01 mg 0,01 mg Kee: 
H, tuberculosis Ge, dE E A ES 
M.bovis ^. E T P : a +°) WE 45 7 -. 
. M.avium ` SN ERE ae PER e CLA] å A 
"Alte specii OI IS gau 2 m 
See EE EE EE EE E Ee SS D$ 20 nl D 4m fz Sa —— an ses e | 


Pag: excepţie tulpinile HIN' Pé&iaténte e" cele i- 


soais dip leziuni O 


— — 


TORI A 
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ficare: hidrazida acidului fiofen- 2 carboxilio gi. 


dE. Be 
.Antibiograma : ; E Së 3 BEN 

Intrusít tulpini ie d Ge | 

| ' M, tubereulosis i DX is 

manifestă cu o frecventá E ga 


Sporită rezistenţă dobîn= 


âiţă fatá de unele tuberoulostatioe majore praoti- ` : 


carea entibiogramei „Pentru Is aebeeterta, atestată 
este obligatorie, BS | irat. 
| Antibiogrema se mai “Impune, gi pentru motivul E 
că celelalte Speoii au în general o „rezistenţă na- 
turslá. faţă de streptomicini gi HIN gi variabilă, | 
în functie de SR faţă de restul , Wuberoulo-. 


staticelor, 


“Antibiograma e, ween şi dis 300p de idehti- 


pirazinamida diferenţiază ? M,.tuberoulosis de M,bovis 


Din cauza creşterii lente a majorităţii mico- ` 
bacteriilor, antibiograma se execută ou antibioti- 


cele gi imita, lea incorporate, în mediu în 


„concentraţii apao tb 


fene = dp prae dures 
ZA M,lepres, agentul DEER ai leprei. umane, 80 


prezintá,$n frotiurile din produsele de scarificatie 


tegumentarí sau de la nivelul mucoasei septului na» 


2al, sub formă de basili a&2ido-e1ooolo-rezistenti 
drepţi sen uşor íncurbati, izolaţi sau grupați. Gg | 
3ebit de caracteristică este faispoziia . lor perelel e 


în interiorul mononuclearelor (globi). E 
Nu cultivă pe medii "artificiale. Izolarea d 


leproame a rengit gnat. pria inoculare intrepita 
Fü la goarece, —— 
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ARI A | 2: acepten fl A 
SÉ | Anelia < A Sinu R | 
5 ` N T Cha 
; e Da SUL AN 
E | | ME yaf d us * sech 
Borrelia -sipi d 
 Treponema . - 
Leptospira. 


Saa SE 
| Genul Box zeua | MECH 
| . Ünelé EE sînt patogene pentru om şi ani- 
male la care determină febrele recurentă trensmi- 
ge de păduchi (B.reourrentio ge a.) sau opus 
-(B,ánttoni ş.a.) $ 
La bolnav prezenta DE este urmărită 
în sângele 2 recoltat în cursul accesolor febrile 
ale bolii. - 

Frotiul de _ sînge o cara fete MM 
microorganisme filamentoase de lo-20 A uice: 
 Subtiri cu 5-'[ spire largi neregulate, ` 

Examenul plasuei în preparat umed pe fond fond 
negru ru (vezi capitolul 2, p.44) evidenţiază în | 
plus mobilitatea germenului (fig.51). 


Dacá aceste examene rămîn negative, proba de 
sînge de la bolnav se inoculeazá intre-peritoneal - 


Je sobolani de zile, Probe de sînge din coada 
„animalelor sînt examinate zilnio prin frotiu colo- 


rat sau pe Ero opu pentru evidenţierea borelii- 
lor, PUR L i 
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_vităţii bucale (B B.vinconti, 


Alte speoii sînt — oportuniste ale ca. 


B,b uccalis) sau genita. 
le (B,refringens), La pacienţi. cu apărarea antiin- 


feotiossá deficitară P,vincenti in asociație ou 


Fusobectériun fusiforme poate determina leziuni ul. 

oero-neorotiice: angina Vincent, Stomatite, 

Frotiul gram “Min exsudatul lezi:: 
cid ME Ae 


lamentoase cu spire largi, neregulate si ba sili 
gram-negativi formi (vezi i3 capitolul |30, 


2.309. le 


O Arp. O Ail e co. 


| Genul iceponema ` 


TER NES Meine rem ni -— am mos ms PUB E 


| Seege? EE = rp. o os 

- tiologic al sifilisului), Tr.pertenue (agentul eşi- 

/ ologic al pianului) şi Tr. carateum (agântul etiolo- 
gio al pintei) = nu cultivá in v itro şi 
sien similare morfologies 0 


. reponere pellidum este căutată în serozitatea 


din gencrul sifilitio gi din Gegend) linfatioi 


sateliți acegteí leziuni, 


 Peniíru recoltarea probei nfinile sînt proteja- 
te cu nănugi chirurgicale de cauoiuo, Se spală lezi- 


unea cu ser fiziologie steril folosind o compresá 
„de tifon. Dacă există orustá se pss noble după 
 înmuierea ei. ei "E 
„Se grateezá AA ganorujui, (au trobar 4 


inilor Or uleero- 
` necrotice evidenţiază numeroase microorganisme fi. 
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` ah * 
PETS catea. 222. em" Y m 
D PARI XI fw 
MEE WA 4 nar 
es ti 
` 
N . H 


^t 


E 1e să. gore ) ei ge ea măi tior bes e gets 


. baza sanorului pentru a Vd perit o isis de neoe 
Ee Doo ` 


n. 90 atinge Sitte ou. o las. de sage SCH 
“montează preparatul umed ue Be exeninează la mioro- 


soopul ou fond hegru,. 


“Examenul miorosoopio pe alid ne Sgr SR Serozi« 


| vipii din ganoru poate evidenția T I.pgllidum care 
apare ca un organism filamentos. de 6-20 K lungiuà, 


subţire, ou 6-18 spire adînci, regulate gl cu sam ^. 

„petele ei efilate, Mobilă, prezintă. Era tione mişcări 
de flexis ; dc ee 

„de flexie şi. de. irensletie lentă,- Ls S 
- In Serozitatea seanorelor din regiunea Stee: 


“nitală; mai ales la femeie, gi a celor bucale. 


Tr pallidum trebuie diforóntlaiX de treponemels i 


s boreliile comensale contaminante. Acestea sînt mai 


lungi şi mai grosse sau au Spire neregulate, Exame- 
nul serozitápii din ganglionii sateliți evită aces- 


be difioultiti: proba nu este contaminată. ` | 

. Colorarea direct3 cu anticorpi fluoressenti a 
frotiurilor din serozitatea leziunilor sifilitics : 
primare poate evidentia de. asemenea Tr Ty, pallidum. |. 


^ In acest Gaz oodoranes: a examinarea frotiulul par 


S a tenporizate, SOC E 


t we, iere; Reg Ae 


al E Leptospira ) 


geg sa td tens 


S o topo patügaig sînt cavăita în specia e 
| lo ptos Les interrogans iar oele saprofito! ín nper , 
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D à 
cur on am; cua mare WAR pt n am AS a A RA mL. m e 


» 
$ ` (aer? * Mite $ ok ` rr Mut mires =, Do I au. UON un ande meo fm și 
A idle aero ita mila PC ul rtp Fm Nm aot ^ 


2 ` wem 22 P ZE MER 
: ma ; AE 
: ` LN P weg n > 


oio Leptospira biflexa. Bxiată 125 


leptospire patogene oup Serotipuri: de E 


rinse ` PS 
(tabelul 21), Së în 18 Serogrupe „Sa AA 
Tabelul: ?1 “ivan | S : | 
Jo a sorogrupelon de leptospire (og s^ aeos 
EEGEN uci aco RM iau d i 
l, Leiatenohaenoriha iae 1o: Tras ANLE e EM 
2, Dejavantoa 00787 Sr Fotoen ` — 
Jo die CE iielen *, d > b oos odes d- 
Biesen 
e bobada `" WV AS | 
6. Lepyrogenes ` - E E ol 
T. D.oynopteri .. Eas. 16. D. Bhexmant:. 
8, L,eutumnalis - e 17. L.semaranga 
J» L.grippotyphosa - 18. L,andamana - 


"7 Gë Së alt 8, dr ordei PORTS BE 
ToU "s E ei 5 egen 


vareso in Singe în prima săptămînă de boală, în uri-" 
23 din a 2-a síptininÉ de boală, fn lor la bolnavii 
ingéale; în ficat, pulmoni, rinichi la- 


eu reacții nen 


cadavre, = 


Examenul microscopic pe fond negru el prepara- 
t 


y urină, culturi) evidenţiază un microorga= 
hism mobil, filementos, lung de 15-20 M gi subțire, ` 


Spirele sînt puţin adínci, foarte strînse gi regu- . ` 
late (aspect de frînghie rásuoitá) iar extremităţile . 


în oîrlig (212.51), 


"Pe plasma pacienților cu leptospiroză, acest exa... 


Zon nu dá rezultate satisfăcătoare din cauza arcto- 
“actelor, KEEN ~ e Fw > A 


Livi_umed (plasmă de la animalele inosulate experi- : 
Rental? 
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HT NDS] Aspen moros 
^) y pic al 3 ivo Ste, 
„ (schematio): A-Treponema pallidum, B-Borreli 


C-Leptospira. i er 


Morfologie, varistele séroti AE 

` uri de Le i- 
re patogene nu se diferenţiază între Se 
nici leptospirele patogene de cale Sech 


e KÉ PES CR ERE ege 
Sul tura "kb a nd ANEI eech / : ! 
Leptospirele cultivă în aerobioză la 28% şi ` 

P l WEE A ee 
întunerie în medii care în esenţă constan dintr-o 


soluţie salină tamponată la pH'7,2-7,4) gi îmbogă= 
| WitÁ cu ser de iepure, peptoná sau infuzie de | 

, Carne, la aceste aonditii, cultura apare în 1-2 
săptămîni, Nu este vizibilă ou ochiul liber. Se evi- 
denţiază prin examen microscopio pe fonă negru al 
Preparatului umed, ..: cose ap n oS 


m 


Led 


pe medii de oulturz s i 
inocularea lå cobai sînt prihas paralel ou 


tode de evidentiere a lepi din 
bolnav. Prospirelor la 


E 


 Siptcapivala patogene inoculate 
termină o boală febrilá* 


_la_cobail de- 
Du pierdere în greutate, 
In cazul leptospirelor foarte virulente! incu- 
baia bolii experimentale este de 2-5 z 
tre a 4-13-a zi de la inoculare survine 
nimelului al 
iur. 


| In cazul leptospifelor mai puţin patogene 
incubatia este mai lungă, Ey 


in momentul $n care stieche? SE febrá 
si încep să scadă în greutate sint sacrificate, H 


ile sí då- 
moartea An 
Bip pe de De pt der icteru- 


. nimalele inoculate ou tulpini virulente prezintă 


A e cc, << 


seroasele loterioce gi numeroase „hemoragii  cutanate, 


mem mpa et A AAA a TA 


subcutanate gi musculare e. Ficatul, rinichii ei pul- 


nonul sínt congestivi gi hemoragiei, Leptospirele 


'""sint cáutate în sîngele gardiao, exsudatul perito- 


heal, omogenatele de ficat şi splină prin examen 


microscopio pe fond negru y preas pe medii ` 


de cultură, | 


Identificerea EE de ATEN se 


“face prin reaotii de aglutinare-lizá' ou seruri de 
 Tefeprintá, Reaotiile se fao pe lamă gi se oiteso in . 


Preparat umed la ni.oroscopul ou fond negra... 


S. 
'énperatura ; normală a oobatului este de 39-39, 5 c 
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Micoplasmele stu celo mal wien EE 


capabile să trăiască pe medii artificiale, 
| bindu-se de restul baoteriilor prin absen 
„lui celular, Sínt încadrate în Sous Siss, 


familia Mycoplasmataceae. A 
Mycovlasma pneumoniae este So a Specie po- 


tential patogená pentru om; alte 5 specii sînt con- 


deose-. 


| Siderate comensale ale mucoasei orale sau genito-. | 


urinare (M, orale, M. salivarium, M.hominis, 
M,fermentens, iac T), Unele studii recente 
„atestă potenţialul patogen al tulpinilor de M,k H. Romi 
dis prin izolarea sa $n culţură pură, în cazuri de 
salpingite or e produse recoltate Pan lapa- 
roscopie, 
: Examen] minroscopio, ei frotintui din proâuse 
patologice nu are nici o valoare din cauza pleomor- 
. fismului deosebit de accentuat al acestor microor-. 
ganisme; formele cocoide au dimensiuni sub pateros 
đe rezoluție a microscopului optio, E 

. Cultura se obţine numai pe medii speciale ipe 
„bază de infuzie de inimá de bou) îmbogăţite cu 20% 


Ber de o ie; inou- 
jer v de cal gi lo% extract proaspáat_de e drojdi 


barsa se face la 37%C timp de lo _zile, pentru 


pneumoniae putîndu-se prelungi, pentru. un rezultat 
definitiv, 30 ud. vs 


ta perete= 
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Pe medii semisolide aspectul coloniilor esie ` 
deosebit de tipic, Examinate la microscop,cu obiec- i 
tiv uscat (din cauza dimensiunilor foarts reduse a 
coloniilor, între 20~500 A), apar emisforico cu o 
zonă centrală opacă, granulará, îngropată în grosi 
mea mediului şi o zonă periferioí TORAS opt ua dînd 
coloniei aspsctul de «ou príjit" ^ ` | 
| Identificarea speciilor de micoplasmo ge poate 

face pe baza ceracterolor metabolice, Doosetit de 
fidele sint însă testele imunologice, ca testul de 
inhibare a cultivării prin seruri specifice, testul 
Ge îmunfluorsscenţă, Aceste teste,fiind mai puţin 
| "aseriones, Sint pe Janis gelor metabolice. 


* e * v 
Avv ers. A 
A "ee » r ^ à 
„d P " a * 
| * 
, 


| 
Ex 
[| 
p 
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EI PRINCIPII DE BAZA IN RECOLTAREA SI 
TRANSPORTUL PROBELOR DESTINATR EXA- 
MENULUI SACTERIOLOGIC SI SEROLOGIG 
———————Qo——— M € —— not LA ALA 


(A) Alegerea srodusului patolo M " I 
tului -pentru recoltarea probelor gio şi a zeen 


în, orgenui sau sistemul în suferință, | 
- poarta ce intrare, căile de răspînâire 

Şi elirînare a miorobului dîn organism, 
- stadiul bolii; 


~ probele recoltate. trebuie să reprezinte | 


| realul zrodus patologia, 


. (B) Normele de bază pentru recoltarea _probe= 


lor destinate exerenului baoteriologio faena 


, ~ recoltarea produselor se fece înaintea. 
o RENE orioárui tratament antibac= . 


terian, 


E probele trebuie recoltate în cantitate.. 
suficientă pentru a permita, un examen. 


„*- complet, < 
> recoltarea probelor se face aseptic, 


- probele trimise pentru analize trebuia ` 


însoţite de date informative clinice. 
Euficientes NL 


Ey i -—, 
T - 


(D) Containers. Transportul şi conservarea: 
probelo» : 
"e ET gi containere, pregütirea ` 
gi sterilizarea lor, 


NW refrigersrea probelór, indicaţii a oon- 


traindiceţii, 
o mediile ca transport. b | 


: (C) Tehnici peatru EM area produselor pato- 
logice, dei ed Agia ad îi i 
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"Preotibisnul, clinicían sau spidemtolog; Dë 


mite spre analiză laboratoarelor de microbiologie 
gi seroimynologie probe provenite de la bolnavi, 
cadavre, convalescenti, alimente SËCH 
Prin examen microscopic gi cultivare, Midiya 

biologul atestá dacă un organism sau altul este ` 
„prezent $n proba analizată; dacă anticorpii evi. 
dentisti corespund sau nu microbului care a deter. 
“minat îmbolnăvirea investigată, In. funcţie de aces. 
te rezultate un diagnostic etiologio este confir- 
mat sau infirmat, i 1 ag 
| Nereusita evidenţierii steoorguităiiaiai: in- 
fectent sau amprentei. sale imunologice în probele 
it cozii poate fi urmarea unor tehnici de labora- 
tor ne adecvate, dar frecvent ea are drept cauză e- 


rori în „tehnica "i 29801tare gi. senin a probe- 


lor, 


IAS C 


Recoltarea si SEET probelor. Xtra Jan 
boratosrele de miorobiologie Si seroimuno- | 


logie trebuie fácutü de cátre personal spe- 
cial instruit, Ar 


Sarcina acestei instruiri revine miorobiolo- 


gului care are ai îndatorirea de a semnala defici- 
jaa SR? Bad apar, i 
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DENIS PODU. a e pr a 


b tului penteu recoltarea probelor | 


nm d " 


(Y Alegerea produselor patologice : 
Net ouă patoloógida: Amori, secretii, AN 


oretii Bau ţesuturi modificate | din pusot de vedere 


biochimic, oitologio gi | mierobiologia oa urmare a: 
strii de boală, 


DO ~ 


a ii 


Produsele Aa gi momentul Kr recol- 
boa probelor 8int stabilite în funcție de datele 
clinice şi tinína cont de caracteristicile biologi- 


ce ale microbului şi patogenia infecției suspecta- și 


te (cái de pătrundere, ráspindire gi eliminare dia 
organism a miorobului Infenvant, dinamica anticor- 


Probele entrados examenului deedee se 
recoltează uzual. de la nivelul organului. afectat: 


într-un abces se recoltează puroiul, într-o infec- 


ție a ofilor aeriene superioara ~ exsudatul farin- 


gian, într-una a căilor respiratorii infericare - 
sputa, într-o meningită - liohidul oefalo-rahidian ` 


(lor), iar într-o enteritXA - materiile feoale etc. 


ste, 


p alegerea produsului. patologio trebuie să ` 


gi a momen. - 
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Be vină seama gi de oarta de intrare a infec del, 
ho. găile de _răspîndire co şi eliminare a mnicrobului din 
. organism: într-o meningită virală ge examinează ` 
lor; sîngele (calea de răspîndire a virusului în ` 


organism), materiile fecale (intestinul oste poar 


` ta de intrare gi calea de eliminare did Organ 
enterovirusurilor, agenţi etiologioi freoventi ai 


neningitelor virale); într-o febră entericá se era. 


nineazá materiile feos1o, Bingels, măduva osoasă 
"F. 
uriha, bila,. ! m 


Stadiul bolii A ns moà kotii | 
posibilitatea izolării microbului infectent dintr-un 


produs sau altul: Salmonella typhi ge izolează. 


mai uşor şi rai frecvent din sînge în dep ura 


de boală, bacilul dizenteric se izolează mai uşor 


A 


în stadiul acut, diareio al bolii ş, Bg pir 


| Probele. e recoltate din diferite produse beba - 
ie să reprezinte realul produs patologis. Sângele, 
der, urina ş.a, nu ridică probleme din acest punct 
de veüere: miorobul infectant este uiiform disper- 


sat $n masa produsului, .. | 

-O aţenyie deosebită trebuie: ENT însă 
probelor de sputá, materii fecale, exsudat farin- 
gian, Dacă în loo de sputá se. trimite laboratoru- 


lui. salivă, decá din materii feoale se recoltează 
fragmente la întîmplare, materii feoale de 8teg- ` 
nare hiperconteminate, dacă $n loo de exsudat fa- . 


ringian se trimite un tampon îmbibat cu salivă, un 


Sepon, util din partos; laboratorului este Jacint, 


Puis 


6 eese beh o AR eter root 


and dedi in AA IIA oq? V Rh Lon bie NAR Te 


cia. 


Ld 


D " — — 
p ERA > VEA PARRA DARA RRA A LA a RIS 
` 
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„bine şi bolnavii pentru a sə a 


2.233 e 


Din acest punct de vedere 


instruirea 8 : s 
lului nu este suficientă, Treb WC n 


ule instruiți foarte. 


sigura cooperarea lor 
în recoltarea unor produse, oum oste cazul Sputei 


(vezi capitolul 31, p.[315 ), | 
Probele destinate e 
ie să aducă dovada aparitiei enticorpilor 


terii titrului lor în cursul bolii, Se recoltează 


2 probe de sînge: una precoce (în momentul depisti. ` 


Se TA ATA 


„rii sau înternării bolnavului în spital) gi una 


tardivă” (după 7-14 zile de la prima recoltă), 


S 
| 
` 
4 


¿pa o 
mireg 2. e 
Ze 


* 


((B) Normele de bază pentru recoltarea probe- 
lor destinate examenulu Ne 


K bacteriologic*” 


CT) Recoltareá produselor se face înaintea. 
instituirii oriofrui tratament ántimicróbiañ; |^ 
„Izolarea bacteriei infectante dintr-o probă 
de lor purulent devine imposibilă după 24 ore de - 
entibioterapie, In salmoneloze coproculturile sînt 
negative pe parcursul administrării de antibioti- 

ce, pentru a se pozitiva frecvent după sistarea 
atibioticului. e A AMA 

In cazuri excepţionale, cînd această precau- 
ție nu a fost respeotatá, se va informa laborato-: ` 
Tul pentru a lua măsurile necesare: penicilina se 


"Date privind produsele destinate examenelor viru- 


30logice gi perazitologice se vor da la luorările | 
Practice da virosologie şi parazitologie, xu. 


SX8menulul serologio trebue 


Sau oreg- 
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poate neutreliza prin pentoilinază sultan adi 
, Prin acid para eminobenzoio; pentru restul antibi 
, oticelor,, $1 numai $n cazul produselor normal ye 
vile, se poate tenta inae pr 


Md într-un 
mere do bulion. SER: I 


GGEDVITTUAUNM OEI Ta t et e E POE A 


p e — i 

PS de gravă ar fi o infectie gi PETT 

je, mare ar fi urgenţa terapiei antinicrobi 
ene, întotdeauna se pot găsi cîteva ninute, 

| | înaintea administrării primei doze de an- 


[Er pentru recoltarea produselor pa- 


tologice în veđerea examenului Poe Ao ven 
gic corecte | 


(2) Probele. tre -bule récoltate. în CANCEL pita 
suficientă pentru a permite un examen complet, 
| (3) Recoltarea vrobelor se face aseptia. 
Së Trebuie prevenite ` da Ja qi E 
E contaminarea probelor în cursul L zenoatăzii 
gi transportului; E DAC. e ES ! 
_— orice posibilitate de Anfeotare a bolnavu- 
- iui în cursul recoltárii probei (punotii, catete- 
risme g.a.) şi a personalului de salon (soră, in- 
firmierá) gi de laborator în cursul treüsportului 
şi prelucrării. probelor | 
|  Probele recoltate se eod ee în geehrte 
Sterile care previn orice contaminare a mediului, 


LA bolnavilor, a personalului de salon gi a celui. 


de laborator, Foarte periculoasă din acest punct 
de vedere este murdárirea suprafeţei externe a con- 
, Fainorelor Gu Stee și materii eoale, Nici sîngele 
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| 


| Do chiar atunci o$nd prov. 


Side cin, 
et nici celelalte un 


t destinate exame- 
nului in orobiologte o tr 


lui hepatitei), 


Pentru prevenirea acestor contaminări este .- 
Re E Bech TO aL 


necesará educarea. permanentă gi S9ntrolul visiten: 
E KC 


AENA A o m 
al personalului în subordine, Ser e SE ME | 


( 4) Probele trin 


1 se sore anaiizá Edert înse- 
Pte de date inforcetj 


ive clinice Suficiente, 
Aceste date sínt cuprinse în buletinul de ana- 
lizá tip el unității medicale, Sennificatia şi im- 


ză: 


alui; numele gi prenumele, vîrsta bolnavului, 
spitalul, clinica/sectia, salonul, ` ; | 

(11) Date necesare evitării unor rezultate 
eronate prin prelucrarea unor probe necorespunză= 


tor recoltate sau degradate în timpul transportu- ` 


lui-conservării: deta şi ora efeotuării recoltei, 
expedierii şi primirii în laborator, condiţiile . 
de transport gi conservare, persoana care a făcut | 
recolta, care e esigurat transpórtul şi a Mee 
tionat produsul la laborator, | 

(111) Date necesare pentru FEA tehnicilor 
“ele mai adeovate de prelucrare a probei: diagnos- ` 
*icul prezumptiv, natura probei, examenul solicitat 
"(în termeni cît zai precigi), precizarea dacă este- 


M cH virusu- ! 


portante acestor cate se pot acd Rb d cum uruea- S 


u (i) Date necesare pentru 1dentificaroa produ- ` 
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(EM 


vorba de bolnav ($n. Keen caz se va prociza gi data 
- , debutului bolii), convalescent sau purtător preci. 
i , 

gări papra SE ee eventuale, 
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(0) mehnioi eat „recoltarea produselor 


EETRI wv Ae WM MERA eat? 


Tehnicile pentru PEE poda dos patolo- ` 
gice destinate exarenului bacteriojogio variază de 
„la produs la produs, Vor fi expuse în detaliu le fi. 
ecare capitol destinat examenului bacteriologic al 

M ouais dark a categorii de produse patologioe, 


Án ST 
Mgr. - em rn we 
— Lo P ——n ——— 
LA dëng i e A A DESEE — — 


Tehnica a recolti vii sîn ingelut pentra examene . - 
| gerologioe „bas M e a n 


“i 


Erden bet cinema demn n Puls IR a P te ei aide a pnt t gg dt ese RP rae sab Du Rt sme cda e a Ap A ee 
ef, 


ma meer pel co. uti 


^" Se recoltează 2 | prise de ser (vozi pe. E de 


Material necesar: 


- sering3 de lo co cu ac pentru punoţii v2202- 
ge, Sterilizatá prin gutoclávare sau fiertere; 
e cpruvete Sterile de 16/160 1 mii ater ilizate a 


autoclav; 
- ser fiziologio steril; 
= garou, alcool, vatá. - - 


; Recoltarea se face prin puncţionarea ined vane 
- ugor abordabile (de obicei venele de la plica cotu- 


lui, iar la sugari jugulara), 
Se olátegte cu ser fiziologic steril aticlšris 


utilizată pentru recoltare (seringă, eprubetă). 
Se aplică garoul, se antiseptizeazá plica cotu- 


lui, se punoţionează vena gi Be extrage 0 centiteie 


Per re NE 


& è 


A AU mii dt ata tn ma i 
we nada n LN 
è v 
D 


de 5-10 ml sînge, Se ax drumul 1a 
trage acul; se frictioneazü loc 
 ponul $mbibat cu alcool, - 
Recoltele se fac cu ao Şi cu s 
pentru fiecare bolnav în parte, 
tilizarea aceleeasi seringi la 
chiar dacă se schimbă acul, 


garou 91 Se re- 
ul EEN cu tem-. 


ozingă separată 
Este interzisă Ue 


Se introduce sîngele în Bereet 


Pentru separarea serului sîngele este Met să 


& camerei în „eprubeta dispu- | 


coaguleze la temperatur 
să pe un plan înclinat. După coagularea „Bîngelui, 
eprubetele sînt menținute 1-2 ( ore Erg 3T “O, pentru 
a grăbi retractarea .eheegului, După dă sbai- se 
desprinde chee agul ER pe pereţii eprubetei cu ajuto- 


rul unei pipete Past eur închisă ia vîrf, iar epru- 
betele se introduo la frigider la 490 unde se men= 
tin pînă a doua zi cînd serul este decantat Steril — 


Pînă la efectuarea reacţiilor, serui “se păs- 
rează la 490 iar aacă durata de conservare depă- 
os cîteva zile va fi mentinut congelat la -25°C 
(în vederea congelárii: dacă după decantarea de pe 
cheag au rămas hematii în suspensie, serul se va 
redecanta), / 


Serul destinat azanepeloy Visi trebuie 
să fie steril si nehemoliza 

Serurile atestate gi hemolizate dau ino im 
fals ia util, 


mai multi et él 
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VV om 
CAMAS ¡A AE Mitte, 
Wa 


per 
s qu) 


oX Containere, Transportul a 1 songoryaroa 
M "ol S DEO DN e le A tote RA ü S T 
Hoen eliminarea din organism gensale de 
supravieţuire gi multiplicare a mioro- 
atogene creso cu atît mai 


organismelor 
mult ou oft sînt Insámintate mel repede 


[pe medii de oulturá adecvate, ` ` 


EUA NAAA A E O oe N 


mm, 
` Moartea 


“vele destinate exemenului mierobiologío poate fi 


doróorganismelor infectante po pro- 


Gs cauzată de: 


- agenti dnhibitiri de. ps. instrumentaru] E 


- contsinerele.utilizate, . . 
^ e razele solare director uu 
ze deshidratare, Eet bo 

e modificări de. p 
„oxidare, We e qu 
Da autolizá;, Eu? 
^e multiplicarea conteninaniilor normali ai. 


unor produse,y > i 
= oxigenul armosterio: în cazul. enaerobilor 


BSirioti. |. gens : 
In principal, dim agent, ET ot de vedere, al- 


Sonservirii viabilităţii baoteriilor infectante, 


vom privi problema instrumentarului, achtalnerslos s 


pis a ápsosportulul pro peLora A 


dg  Pentru Te probelor se | pot folosi ou: 
ii Petri, eprubete, flacoane de stiolă, cu gura .— 


largă, de diferite capacităţi, boroane de sticlă ou 


capao, In vederea utilizării, toate aceste Ke 


te trebuie să fie foarte bine apiílato. | 
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Atít instrumentarul cît gi containerele des 
— ÉÁÉ—À — 9 


tinate recoltírii probelor pentru examene microbi 


ologice se. SieriliseezK exolusiv prin agenti fi 
zici (căldură uscată, vapori sub presiune). Esto - 


formal on ba ina ioată utilizarea age 


ntíilozr chimici; 
urme din aceste substanţe sînţ nOn M pentry micro 


organisme, | | 

Un instrument foarte des utilizat Péntru re- 
coltarea.si transportul probelor este tamponul 1 de 
vatá (recoltarea exsudatelor faringiene, bucale, 
nazale, nazofaringiene, conjunctivale, otice, ge- 
"aibale, puroi din supuraţii s,a, ) | 

Tamponul. Se. compune din aplicator si tamponul 
propriuzias: (fig. 52). Ambele Sonponente trebui e să 


B i dé 


Fig,52  Tamponul pentru recoltarea unor 
probe destinate examenului microbiolocis 


fie lipsite de inhibitori bacterieni. Aceştia pot 
fi ionii metalici şi acizii graşi din vatá, De aceea 
la confecţionarea tempoanelor 4 

- se preferă aplicatorul. da lemn WË de alu- 
niniu sau nichel-orom, | 

- se tratează vata pentru îndepărtarea inhibi- 
Vitorilor pau pur gi simplu se $nloouiegte cu algi- 
nat de caloiu sau cu fibră poliesteriocă, 
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Pentru $ndepártarea inhibitorilor din tompoa- 
nele de vatá*! acestea, după confectionare, sînt 
imersate în soluţie tampon Sörensen pH 7,2 la fier- 
bere, uscate la 37°C, introduse în tuburi de sti- 
olă prevăzute ou dop de vatá (fig.52) şi sterili- 
| zate la autoclav, Dopul trébule să fie dens, să 

astupe bine, pentru a evita uscarea rapidă a pro~ 
dusului, | | NOR SE qe 5 
Probele destinate izolării an&erobilor 
stricţi sint introduse $n flacoane ermetic închise 
sub atmosferă de azot, Spa 


Odată recoltate, probele trebuie transportats 
la laborator în cel msi scurt timp posibil, Sanse- 
le de izolare a bacilului dizenterio din materii 
fecale soad proporţional cu intervalul de menține- 
pre a probelor pe masă (în salon, în laborator), A- 
ceastă bacterie relativ fragilă este distrusă în 
condiţiile «utagsüuicsslui exercite! de flora de 
contaminare normală e probei,care continuă a se 
multiplica la temperatura camerei, Se pot da nenu- 
márate exemple $n acest sens, - $ 


LI e Ba 


*Jtanpoanele utilizate curent în serviciile noastre 


Sint tampoane de vată, | | 
Modul de confectionare a tampoanelor destinate 

recoltárii diferitelor produse (dimensiune, forma 

ş.a.) va fi tratat la capitolele respective. 


bd 
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i - an aen, 
y” pe-a t ts Vers 


. efriperarea probelor este utili atunci cînd 
întervalul recoltare-testare ge : 
4. 
ritatea bacteriilor patogene Supravietuieso foa t 
bine la temperat d % i Ge 
p ura de 4 C iar multiplice 
teminantilor normali este oprită sau mult 
nitá, | un 
x eba 4 a b | : | | 
Becieriile care nu rezistă la refrigerare 
sînt puţine: meningococul, gonococul, Haemophilus 


ea con- 
inceti- 


influenzse. Deoarece meningococul şi &onococul mor 
repede chiar la temperatură camerei, însămîntarea 
produselor din care se aşteaptă izolarea Apoi 
bacterii trebuie făcută direct la patul bolnavului 
în medii preîncălziţe la 3190 sau transportul a= 
cestor produse trebuie TfÉcut foarte repede la 37% 


Sint situaţii care necesitá o intelegere prealabi- 


lá între clinician Si laborator, 


PRE Sé 
Nediile de transport asizură o bună Supravyie- ` 


Loire a bacteriilor patogene prin menţinerea unui- 
pH favorabil, prevenirea üertiay2tEÁpii, oxidării 
şi autolizei enzimatice, Adăugarea la aceste modii 
t unor substanțe antinicrobiene cu acţiune strict 
specifică le poate face foarte utile pentru trans- 
portul probelor ou Floră de contaminare normală 
(materii fecale Ş.8,) Recomandăm ca mediu de 
transport mediul Stuzz (pentru g£onocoo, patogenii 
din exsudatul faringian şi miorobii sensibili la 
s Coni mediul Cary-Bleirjoen soluția glicerina= 
> salină, tamponatá & lui Sacha (pentru materii 


— ia 


fecale): | Se 


relungeste. Majo- 
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Pentru a asigura standardizarea condițiilor Ó 
de recoltare.gi un schimb util de informații între 
laborator gi olinică, laboratorul este cel care 
distribuie materialul gata pregătit pentru recolta- 

ra (containere. tampoane, medii de transport, men 
di ee he acies eto, de E z 


D wg P e S wéi . e Lë 

6 cs UI. editt mee V t 3 = 

D 2 et. aw Ej, - e d d n a 
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HODEL DE BULETIN DE ANALIZA BAOTERIOIO 


GICA SAU 
SBROLOGICA UU 


ger über, ei Le ae e Lv E 


Clinica/SettiBr.r.rnnroo».. 
S8lonul.. eee ee eee ee en 


Éumeló..iseee su ien le Prenumole, , . ... Viota. ES 
202522 


Diagnosticul prezumtiv; 
Data îmbo lnăvirii e 9020090902. 
Proba de cercetat 


Examenul GEERT (termeni precisi) 


TU meae. Breet EE l-a A al i 


EE recoltárii.,......0ra,...de GE i l.elllisos 

xpediat ín ziua A APPO 
Doneerrab: 18......üe la or8......la Oras a... ..... i 
frimit în. laborator în ziua dere reus eene hene 


de GAST v. Scc TRE 
condiţiile $n care e ajuns la laborator: ` 
Starea recipient E AAA A dE ée E 
ET m ta A a EE E 


Rezultatul analizei... sees esee osos se oett : 


9 
DIA AAA DADA 


è 
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*5999909992228* ,. 
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+ 


EXPEDIATB 
>RODUSBIR NECORESPUNZATOR RECOLTATE SI 
SINT REFUZATE DE LA ORA TORUS MR MICROBIOLOGIE SI. 


-EROLOGIE L 


TEE han bes use 


ALIADAS A AAA sa 
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25 EXAMENELE BACTERIOLOGIO SI saro mmoroczo 
O 
AN BOLILE INFECTIOASE , 


Bxumenele de laborator fürnizeazš olinioii j 

ae iiagnostioul etiologie al infecţiei pM Ge 
== indicaţii privind entibioticele eventuél aom 
tive asupra microbului infectant, 

 Pentru stabilirea Aiagnosticului etiologio al 
unei boli înfeciioase laboratorul recurge ia a, cate 
gorii de examene: 3 | 

(Qa - . évidentioreg | e ¡dentificarea miocrobului 

| infectant: EE, microbiologia, sau. direct şi 


(3) - evidenţierea anticorpilor (umoreli sau ` 


MM apáruti $n cursul bolii: diagnostic Sero- ` 


imunologic sau indirect, kac xd : 
Metodele de laborator pupaza Tot O dată ` 

epidemiologului diagnosticul etiologio al epidemiei, 

deci datele pentru instituirea măsurilor raţionale 

de profilaxie gi combatere a ei, l 
Diagnosticul bacteriologic, comparativ Lu cel 

| imunologic, prezintá două mari avantaje | | 


o stabileşte. „precoce. microbul infectant GG eo- ` 


i te legat de intervalul necesar apariţiei anticorpi: 
lor) permitind instituirea in 1 CSR util a tratamen- 
tului etiologic; 

| i permite efectuarea entibiogramei atît de im- 

portantá pentru it raţională în infeotit baoto- 


o - 
FR — 7, ^ RA pA We oe tome e na « eee pa e hu "a ga, vc 
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Diagnostioul etiologio al bolilor inteotiones 


(A) Diagnostioul bacte 
| (1) Examenul pb er: 
(2) Examenul direot microg 


io (direct) 
ogcopia. 


(3) Izolarea gcopia 


(4). ldentificarea p 
riterii de im | Se : 
SE RT c ineserillor E tă a 


(3) Dia MA ger 
(1) 


eye dan TUM (indirect) 
(2) Teste i aviv o - intradermo= 


HIA 2: reacţii 


un Essent bes tentozorie a ti E 


| Probele sînt prelucrate în etape” suocesiva Ca- 
re conduc la izolarea Si SE bacteriei 
infectante, ROME m PEE NS 


i^ 


uy A " E 
269 examenul divógt inarnanopin ei EA rai per- 


ER 


nite să se aleagă, din unele produse patologice, 


peatru examinarea ulterioară, fragmente caracteris- ` 


tico în care există conse crescute de a evidentia 


microbul infectant, Etapa este importantă în speci- 
al pentru Spută (din care se aleg fragmentele muco- 


purulente), materii fecale (din care se aleg frag- 
mentele muco-sangvinolente, Se s ant granni | 


j latii ee ş.a; ^ 


E y ` > 
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2 Examenul, .frot iulut ,.D0lorat, Obignuit, àin pro~ 

^. bá se efectuează un frotiu colorat Grani gi unul so~ 

lorat cu albastru de metilen sau Giemsa, Suspicit. 

nea de infes sie tuberculoagá impune efectuarea 91 a 
unui frotiu colorat Ziehl-Neelsen, : 


In puţine împrejurări. examenul preparetului 
med furniz zează date utile, - ee 
Pe frotiul colorat Gren se. ürmíreso prezența, 
 numšrul, morfologia. ar afinitatea | tinotorială a 
„bacteriilor . | | Vë, | | 
5 . Pe frotiul colorat cu bage de metilen (non. 
-: Giemsa). se urmăresc prezenţa şi. tipul reacției ce- 
Ee prezenţă, numărul şi morfologia bacteriilor, 
Se. examinează între lamă gi lamelă la micro- 
| scopul cu fond negru: plasma pentru a evidentia 
” Bor relia ia regure. rentis la suspeotii de febră recurentă 
Zi yA GEES din gonorul bare PORT, a. evidentia : 


„Pena UR pelin, 


Bvidentierea pe frotiu a unor bacterii cu mor- 
fologie gi afinitate tinotorialá caracteristioe, în 
produse în care în mod normal nu se evidenţiază a= 
semenea.baoterii poate preciza diagnosticul infec- 
„viei încă din etapa examenului direct microscopio. 
De exemplu, diagnosticul febrei recurente, a sifi- | y 
lisului primar, a unei meningite pneumococice, a | de 
uretritei gonocooíoce acute gsâ. Pentru bacteriile 


` A 
"E lei EE E ga AA a A RRE NN dee a tim aie acm Iata Dei pa ae 
` 


Lr. 


` 
/ P 
lan Naan Së Cep LN 
& - Sir pet și „SR neon mese elige m RR D I a et ja 
TT ur îm a TAE IU A PAP deis ando, tii Lo 
"wien d 


Me re 


92 Lët "eer 


y ———— E 
à Losses d 
UOI PSP vaio A itae ftrt tn i 


EXPE 


fárá rezistenţă dobínditX 
ticul astfel stabilit este 

Pe frótiu nu se poate examina de 
ne infimÉ din probă, De aceea, lipsa 
la examenul direct mior 


la antibiotice, diagnos- 
Suficient, i ties 
cit o fraotiu. 


Mui misrob 
o8copia nu Semnifică $n mos 
nsoesar şi lipsa acestuia d 


in proba examinată, 


— QA (a € 


| Dacă examenul direct microg 
în puține cazuri stabilirea unui 
tiv, el furnizează în cel mai . 
date orientative utile 


babilirea antibtotesz. 


-— — 9 


| ioticelor după spectrul 
de acţiune; de făcut corelatia intro 
finitatea tinctorialí a bacteriilor 
tea lor naţurală la antibiotice; de corelat frecven. 
ta rezistenţei dobândite la un entibiotic cu frec- 
venta utilizării, acestuia inir-o| regiune dată; an- 
«.Diotice de rezervá); o SURE: 


şi sensibilita- 


- microbiologului pentru alegerea metodei de i- 
20lare, i pir ys „a tiii 

Odd 

> ns. Lo dine: Li 


migra zÄ 


"e 


Izolarea are de scop obţinerea: în cultură puză 


* bacteriei infectante. Obignuit, se realizează . 


in y ltro pe medii de culturà, Mai rar, igo- o. 
„area se face in vivo prin inooulare la ani-' 


Ze 


mortologia, a=- 
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male non O anunță bacterie. 
SE isilepe& pé ; medii de cultură . 


Alegerea mediului de cultură gi a condițiilor 
“de incubare sînt dictate de tipul de produs patolo- 


gic, de datele DEENS E de datele ex A die 


rect, | | | 
Din punct de E bacteriologic, produsele : 
zz pep se imperi în 3 mari categorii: | 
(i) Produse normal mecontaminate! (conţin ex- 
olusiv aicrobul infectant): singe, éxsudate din ca- 
„vităţile Ba lor, puroi din "eolestit $nchi- 


Se, biopsii. | PE 
Recoltarea probei şi însămînţarea acestui tip 


"de proâuse în oonditii corecte de asepsio permite 
obţinerea per primam a culturii pure 
prin uti lizarea, dupá caz, a mediilor. Lichide sau - 


a meâiilor solide. 


Maat solide. Pentru izolare, datorită apectru- 


lui larg de posibilităţi pe care le oferă, se folo- 
segte Ze obicei geloza-sínge, decá nu existá indi- 
catii speciale pentru folosirea unui alt mediu în- 


bogății, 


din probă este foarte redus - Sas)  eingelui intot- 
deaunz, chiar în septicemii grave = izolarea pe me^ 
dii solide este imposibilă, In asemenea cazuri 88 
recurge la izolarea lor pe medii lichide în care 

se poate înaămînţa un volum mai mare de piodud, 


p——— — — oin M E 
* 


: p y os 
> ARA CN ca i 
MN ale E e e n it i 3 

"d rr dei i a rmm lm a s OPUS Amid oie e ue Ree Tto AE hes CA ow Mo lem pe E AICA vi 
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" ai EM aci ia SZ o2 | 


Ge SE 


Gei mai utilizat este bulionul EInoozat, De la a 
„la caz, se poate recürgze gi la alte modii ates i 
, , Insámintarea pe medii lichide impune Dale ii 
rig zuroase condiții de Asepsie la ren 
sknintare ea Probe lor deoare ece „Vontaminarea, chiar. 
eel ju un saprofit de pe tegumento sa 
ienatiiteăză rezultatele ex xamenului, 


ds i Prod 38, y ” 
A A d roduse normal .Deconter minate, gare s ce tona 


feminsază în timpul: « L£liminárii din n organism: urina ` 
(contaminată ou flora uretrei orotate Ta: sputa (con-. 
teminstá cu. flora buco-faringiană) | 

(iii): „Produse ain zone normal ra 
sudat faringian, vaginal, materii fesale Bebe 


T- 


izolarea dacteriilor din aceste :2 categorii de 


u 2 din I 


e TS 


^ Su 


produse contaminate se face exclusiv pe medii soli- 


de, Prealabil însămînţări i se. procedează la netode 
de reáucere a mierobilor de nina 
Exemple: «50 gU | | MERC cxx 2 

ze ode de. Inde pá rtare a flo rei ds „Anii: nare 

e în cazul recoltárii urinii: toaletă au apă 
3i săpun a mucoasei şi tegumentelor periuretrale gi. 
recoltarea probei din jetul mijlociu; 

spălarea fragmentelor muoo-purulente dia | 
SputÉ în 2-4. văi, succesive de ser fiziologie ateril. 
prealabil însă án$ntárii; 

stode de dohihazs a Sege. baier ` 


de contaminare 


Pentru izolarea bacteriilor patogene din acento 


| droduse ge rogurge la medii: aeleotives. 
| j | | 


oltarea şi în D 
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In eventualitatea unui număr redus de bacterii 
patogene se recurge la însămînţarea gi incubarea 
prealabilă a probei intr-un mediu de Anboghtire (ou. 
această ocazie se sohimbă raportul numerio al bac- | 
teriilor din probă în favoarea celor patogene), Me~ 
diile de îmbogăţire sînt medij lichide; invubarea 
probei. în aceste medii QOABSLVULS Animat. o etapá 


premergătoare izolării, | 
hetoge_ de aisi uzere | a bacteriilor da son ami 
| MINIME CY Rae QUI) d pe a 


De sii Lu... distrugerea backériilor n neacido- 2 
„rezistente în scopul izolării bacilului tuberculo- 
— gei, SENE | 


(b) Izolarea i n v ivo se inoculare la 

animale de laborator specific sensibile. © "w 
^ Inocularea animalelor se face intrásperito=. 

neal zu produsele normal necontaminate gi. Sub 
eut ^on ou produsele normal, contaminate, 
| De la animalul. astfel infectat experimental, 
bacterie va fi izolată prin: hemooultură şi poate 
fi evidențiată microscopio în singe sau organe 
(splină, ficat, rinichi g.a.) 

Această metodá de izolare, deosebit de aonais 
bilă, sə utilizează pentru izolarea pneumocosului - 
gia baoilului Friedländer din apută, a baoilului 


tuberculozei din produse paucibaoilare,. a leptospi- 


relor, a cocobacilului tularemiei. 
Izolarea prin füonulare la animal sonetituie 


n OUS aie Mirko semi Af aA sl 
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a citat 


sau bec eterii lor. inolate | 


adesea gi ne todx ae | dentifioase, ; 


(4) Identificarea erter Air 
rdiet dE 


, 


riot 


ert IE oap m 
VARI MAE PA ey 


Criterii de implicare „etiologioš a best 
t 


Implicarea et iodogică | a one vaotenii se Lei 
iază în funotie “a produsul din care este izoist 
si de caracterele sale de pat Aid (patozenă, . 
otential patogenă etc.) | : 

(i) Gazul, pr sie AGE esua Lx 


 Tasăşi izolarea în cultură pură, pe no ii S0- — 
3 


lide, sau lichide, a unei bacterii patogene este 


criteriul de implicare etiologic (de exemplu, izo-. 


lerea din'sînge a bacilului tito i Mate: 
-Pentru: bactezri ile condigionet patogene, mai a- 
les cele ubiouitare la ni: rein) tegumentelor (Skaphu- 
losoccus epidermidis 8.8.) +trabule aduse dovezi su- 
plinentare pentru a elimina posibilitatea contaminü- 
rii probei în surgu). recoltárli: 
pj izolarea repetată, în vonditiile EE 


ar 


unei, asepaii Pelota, a asolenegi. bacterii dE 


biotip Ş.a.), i x 
- evidențierea unei bacterii ou aceleaşi. pan 

ractere morfo-tinctoriale la examenul aisect, ` 
= contextul o1dniíó,^ e 


. De exenplu: izolarea repotati în 2-3 hemooui- ` 
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turi a S epidernidis la un bolnav cu  enăocarăztă 
subacută atestă GEES etiologică a acestei. 


bacterii, E | | cA v d 
(11): Caz een elor. 'contamihat Le jte cu Her 


Li 
GN 
i 

E. 


Pentru Sontoritie le patogene, absente normal $n 


flora de contaminare a acestor produse, însăşi izo- 


VI 


— indiferent de cantitatea în care se află 


larea 
este criteriul de implicare etiolozicá. 


prezente - 
De exemplu, izolarea bacilului tuberculozei din 


spută sau urină semnifică existenţa unei tuberculo- 


ze pulmonare, respectiv renale, 
Inoriminarea etiologicá a bacteriilor conditi- 
onat pato e, cars 
duse, se face pe baza oriteriului cantitativ: bac- 
teria infectantă multiplicată la nivelul leziunii 
(mucoasa urinară şi urină, mucoasa şi secrețiile 
brongice) este prezentă în produs în cantitate mai 


d en e 


t — 
LI 


are decît bacic EE àe-contaminare Das 
teriul cantitativ este operant dacă s-au luai pre~ 
cautii speciale de reducere a coütaminentilor în 
timpul recoltării produsului (recoltarea urinii 
din jet mijlociu după toaleta organelor genitale 
'g.a,) Bau a prelucrării lui (spălarea în băi suc- 
cessive cu ser fiziologic steril a filementelor mu- 
copurulente din sputá) gi s-a prevenit multiplica- 
rea lor în intervalul recoltare-exeninare, 


(iii) Cazul proâuselor din zone normal contamina- 


tay Identificarea florei bacteriene integrale a a- 


conteminează normal aceste pro- 


A 


x emite qo Qd ema fid oma t Mo i rana o ma 
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cestor produse esta inutilă, Se recurge la cerceta- 


rea prinoipalelor DASIACLA, patozene in epus de 


sindromul clinio, 


Absența din probă a unei iere 
care să explice- simptomatologia clini 
investigarea rolului. etiologic 
teriile conditionat patogene iz 
virusuri, micete g.a, 


patogena ` 
ică obligă la 
al unora dintre baci 


teriilor condiţionat patogene -zolate in age 
Situatii se poate face pe baza 


- criteriului centitatiy: SEE DRE SUR 


nat patogenă infectantx ajunge predominantă sau ` 
practic exclusivă în produs, De „exemplu, ; stafilo- 
socul auriu coagulazopozitiv în probele de materii 
fecale ' de la bolna avi cu enterocolitá Stafilococicz 


conseoutivá tratamentului cu EIER cu Epe geis. 


tru larg. E 
- Testele de tai Peart 1 n v i t ro 

Sau in yix o, Sini de multe ori utile, De Ge 
xenplu, evidenţierea unei tulpini enteropatogene 
de Escherichia coli în fecalele unui sugar ou dia- 
ree gau cercetarea gi evidentie rea in vivo | 
A producerii de enterotoxiná de către o tulpină 
de Esch.coli izolată de la un bolnav diareio la 
Care nu a putut fi inoriminăt etiologio altur din 
izolagi. 57 cn 

| Jhütosszodiagnostigul| poete kenge cazurile 
în care interpretarea pe baza celorlalte oriterii 
este dificilă, So cercetează apariţia gau creşterea 


izolate sau al unor Y. 
Implicarea etiologică à bac- | 


ae dl | 
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titrului anticorpilor în cursul infecţiei faţă às 
tulpina suspícionatX ca infectantí, TL 


| Testarea sengibilit4t34 la entibiotice . 


„In infecțiile cu báoter 
tural de sensibilitate a rëm 
. le antibiotice (de :exemplu, 
„cocului P M^melitie grup A, 


ii al căror Speciru na~ 
as constant pentru une. 
sensibilitatea strepto- 


treponeneji sifilisului 
Şeâe pentru penicilină) -sţabilirea diagnosticului 


etiologic permite implicit şi stabilirea antibiote. ` 


„Cu totul alta este situația în infecțiile de- 
terminate de bacterii care prezintă frecvent tul 
pini su reziatentá dobínditá la antibiotice (stafi- 
lococul, bacilul piocianio, Enterobecteriaceae g.a) 

AO De veriaceae 
In aceste cazuri antibiograma oferă singura posibi- 
litate de insituire a antibioterapiei rationale, ` 
|rentru siinician este mai utilx entibiograma 
primită a doua zi decît o ideniificare  com- 
pletá a banteriei infectante obţinută după 
g$zile sau săptămîni,  - 


epit Bineînțeles, antibiograma ge va efectua numai . 


pentru bacteria infectentáí, apreciatá ca atare con- . 


„form oriteriilor tocmai enumerate, 
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Antídlegraná pa eulturk 


dëi, ui y 
i ER (ACP) gi Gett a eg ` 
| EA Aa cultură secundarí (AGS) du i SS i cwn. : A pl * 
| dl APTA 2 me aeo e à EA Ec A Een i 
îi. "P l » l A er 

Y ^ ex S P ^ 3. " Hi 

| RS ` Laboratorul Sol £ndópl'nests rolul Ze Basura în cara. 
| 5" -furniceazi clinieianului Zh sol nai &cort țin informați 
| | REA comportaneniul astiat pi arta da ECN 
> A m a a à > 5 on Hi " T : e — f l P | E DS à ar E = A "wo Weeer aate Zeen We eng pa 
| Sagroriene ice tan e. faja de e sună da antibiotics iudioie 
Cs „alesese | SR ` e Ca p Pe gi 
| Ka i - i 3 g- | 1 ` - 
| | ACP evidenţiază, atunci cînd esto posibil de efectuat . 
(vezi capitolul 8, po 12375 comportamentul faţă de antibi- 
ctice a unui esantion de zecisi suta de mil de bactorii ^ 
Gin populaţia infactantá detactând proporţia reală a vari 
 antelor rezistente selection 


nbile ro parcursul an tibiotsra= 
pisje: In pius, evitá apariția falselor sensibilităţii prin 
eventuala pierdere a fR $n subculturie - : 


aceste performante nu pot fi realizate da ACS, în cin- 
da posibilităților de stauđardizare ral riguroasă a metodat, 
peniru simplul motiv că in AC testarea se faca pentru des- 
Cencenţii numal a cîtorva bacterii (zaximum.]. 2.5% baetge - 
Piolomrwt-zste foarte congtíincios 11) din populația arec- ` 
tanti. Orícum, atunci ofna Sîntem obligati să recurgem la 


£25, aceasta trebule făcută realmente pe cultură sacundará ` 


Age AAA LA A DA 
r2 


MUT RP os > P tt MISI D 


` Prin comportament &Gtual faţă do antibiotice al populaţie ` 
ei. bacteriene infectante Înţolegan sensibilitatea sau ra- 
Zistenta ansamblului populatiei bacteriana infectante în. 
nozentul izolării, . 


Prin conportanent virtual înţelegem comportamentul față 
de antibiotice a populației bacteriene infoctante pe par- t: 
cursul antibiloterapiei, comportament condiționat de exis- - 


tenta ei proporţia variantelor antibioreziatente selespio= 


v D 


- 256 ~= 


şi nu pe culturi terțiare geas pentru că odatá cu cregte- 
rea numărului do pasaja cregta pi riscul segregării fac» 
torului Re: 


In fino, al doilea motiv pentru care ACP bala să 
fie practicată, atunci cînd este posibil, roziai 


de ve DEE examinării PER cce 


| (3) Discos rod nolorie ( GER 


Diagnosticul, iaüireot se -pras tiok 


A) în infecții în care agentul etiología f AL 


pote fi izolat, fie din cauză că se află cantonat 
în focere in&borüabile- pentru prelevarea produsu- 


lui (sifilis latent, bruceloză), fie pentru că au. E 


„poate fi cultivat (infectia difilitioX);¿- 


G în toate oezurile în cere nu a fost posi 
bilă izolarea. agentului etiologic (ivestigarea bol- 


 navului după dispariția bacteriei infectante üin 
„produse patologice :: abordebile etc.); 
i pentru precizarea. ĉiagaosticului $n une- 


le in?2otii cu bacterii conditions at potorene (a3uto—... 


f 


aam AC Lo T 


"Pentru evidențierea anticorpilor la bolnav. Ze 
(vezi capitolul Il ee recurge. la | 


gic şi la 


— teste. 4 nv 14 v n fonte AS ear 


tra evidentierea gennibilizărilor de tip ibtiralét > 
sau tasto intradpimica” de noutrelizaro. | 


^^ 


în rapi- 
“Gitatea cu care puno la dispozitis rezultatele: icu] ore ` 


- teste i n v it T. Q; gespiert soxolo-. 


4 


va -- 
A = DH A A wf $ » D 
" d KM 
ek — ————— M — E 
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.. Baoterienia Şi septicemia ^. . 
--Baoterii caro. ge izolează în 
. O3nà este. inülo8tÉk hez 
"Momentul. si RUNA 


Hero 0 turá 
Re 2colţenea -. 


socultura? 
Gang Tesoltelor xs 


d 183 amiat area 
Urmă rirea- $1- 
ia atergrotarea | hor ES e 


3 >. 


RE Sângele normal mu steril. | j 
- In unele înfeoţii în curentul sangvin pătrua. 

„ bacterii realizínd O baoteriente sau o septicente 

ch cale sc mia pria, prezența 


[OT WP 


A ri ral Pasteriona, limitatk in mi de la nivel 
Go? ` focar infsotios- sau a unei mucoase lezato, S: 


Tog acteriemicl poate fi lipsită. de expresie cli: 
că su cel mul t se o încoţzata, 15 colon el fară, 
is 22mgicemin este o infestis generali determine 
ĉe î::sgăr 


Gëzi br Bontinni sau recurente, în 
£9 a bacteriilor dintr-un focar infectioa initial. 
+ Prezenta. în gurentul circulator a “bacteriilor 


„Care es mulhiolioh activ, a toxinelor lor şi a pic 


. Delor An dezintegsara celulară sa „traduco olinio p: 
—Sinironul gentioemin | frisoane ey febră: | prosireti?, 
(REEL) cutanate! - oare lapi pe al doilea plan sim- 
ptonatologia focarului. aa inițial, In septic 


Ka 
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mia hetratatá mortalitatea este foarte mare, ten- 
dinta la vindecare spontană este o excepţie, | 

| Diagnostioul Septicemiei gi e E 
stabileşte. prin d | M i Ó 
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Bacteriile care ge izolează în  hemoculturi, în 
dinea EE, GE sînt: | 


Stafilo zasi coagulazo=pozitivi, gege 
Bacili gram-negativi intestinali, . - 
(Escherichia, Klebsiella, - | 
Serratia, P Proteus 
Streptococi eC gi P-henoa tiet, yeu UAE e ori 

Pneumococi, ==- Acei Mod ci ME 

Enterococi, E e săpa Set 
Haemophilus influenzae, 

Clostridium perfringens, 

Pseudomonas aeruginosa, 

Anserobi nosporulati, 

Neisseria meningitidis, 

Specii de Salmonella, 5 cii 

Stafilococi coagulazo-negativi, cM S 

Listeria monocytogenes, E. 

Specii de Ss, 


Leptospirg ` | SUE GNU PIE A 


Cínd este indicată hemocultura ? 
EM La pacienții cu sindrom septicenic, 
| (2; La p&oientii gGuspeati de infecţii hastan 
riene sistemice 8peoifice (febră tifoidá, bruces 
ës, pestă, tuleremio, morvă), "^ 
ETE La paoten yia. ou endocardite baoteriene Buba- 
cute; 
4, In evoluţia, unor intootii baoteriemice atis 


= doy Rer 


minate de bacterii conditionat patogene: plenos 

neningite, peritonite, infectii puerperale iut 
ale plágilor si arsurilor, osteomie m 
1e cáilor urinare, infectii ale căilor bi 


«gal 


gege liare ş,a, 
(2* a pacienţii ou sindrosm 


z, 
£64 Hemocul 


bacteriemice sînt: inte: ii î 
act Y | cum Sint: in erventiile operatorii în 
focare infecțioase cronice (instruméntatia căilor 


urinare g.8,), la pacienţi cu cateterisn ve-5s pre- 


lungit, la pacienţi Gebilitagi trataţi cu imunosu- 
presive sau/şi. prelungit cu antibiotice, 


Momentul si numărul recoltelor 
bu A Numarul recoltelor 


O sirgurá hemoculturá, chiar de la un bolnav 
cu septicemie, poate să rămînă negativă, De 
aceea, la fiecare pacient cu indicație nene 
tru herooulturá trebuie efectuate cel puţin 
J-4 herzoculturi, "` IEA DS rd 


AE ARABE PICO Xa ON Yat LA 


Henoculturile irebuie efectuate înaintea ad- 
ministrárii oricărei terapii antimicrobiene. 


ie pentru a asigura distrugerea bacteriei in 

"ivo pot împiedica izolarea ei în hemocultură, 
Cînd terapia antimicrobianë este o urgenţă 

_ Sindrom septicemio, şoc postoperator fără cauză 

idenţă după intervenţii pe căile genito-urinare 

| Ka? | , | 


ké 


lite, infecţii a. 
e febrile fără cauză | 


tura se mai poate impune în condiții 


Concenţreţii sanguine de antibiotic insuficien- ` 
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94.8.5, meningite bacteriene, infeotii puerperale 61 
alte infecții tisulare rapid extensive - $8 Sieetu 
each, înainte da administrarea areal doza do antia 


biotia, Sina? A honosulturi la d vade 3 MIC 
"Oro PET ER 

| ra. Ei here nie pov. gubacut 16% cole EH 

herqsulturi necesare Be pot e ie cotua in. „intervalul ` | 

de 24-48 org B se poate tempoxiza terapia antimia 

T : ¿ 


E ini A WEN a u- 
[Frisonul gi febre apar după. Eca l-? oro de 
la p panterii lor în sân 


ge. 


„De: acesa, ori ae: cîte. ori: esie > posibilă benpo=. 


rizarea antibioterapisi (ondocerdite becteriene 


sube acute ete,) hemocult urile ge văr efectua indic 


„tea apariţiei unui: Cro get" febril-previzibil, SS 
| "Este de dorit va; hemoeulturil e sÍ se. Gewier 
ime ciat ce frisca Bul si febra sien ficut: aparitia | 
ia pacienți woinTontil 238 căilor urinare sau bie 
= 344sre, ón lors sea Brsüuürk. ànfectate, cu cato | 
zere venoasá preiungi Lei Dnetponentnpit ele tie 
arinare poa ped tri xe up | S: 
Intr-o orie às. infecţii '"b&otérionice sum sînt 
pneumonia pnei mocociek, Pobra tifotdX, tuleremia : 
ş.a, procentul nenooulturllo* positive sate mai mare 
în pximele zile de boală gi (irae patrate p da 
anulare în: următoarele 81184: 7 ad : 
La stadii sorti ca, óvin- esto bruoeloza, pensa 


CSN 


PARA AN A amar e Eege CO Camo Lb e PAR RM Be FORE UT wë Kë TE tee een 
" 


re ea Qoa VR Dent Pra ap o ot dm sa m Ay di Faden mca eg E oy It As 


ÎN ARS ae CUN ge Gegen 
b " DL ret ruine arp LI PA Pret An Ven UM V tai APIS AC aede t met sir e és 
soy . 
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unei hemoculturi pozitive oreste în oursul period 
Ansan A a gi de exacerbare a Pinptonatologioi; P 


" Rsnojkapea probelor de le. sînge 


turá se face în ine ua ie ră en Se Ee asapsie 
, RS * 


Material | nogesar 


- Seringá sterilă de ENS ml de roferat ti 
Ru. o Luer pentru & £i sterilizat SÉ SE ip 


- materiale pentru decontamino avea tegumentu- 
lui: săpun Jáchid, alocol iodet 2% sau spirt 
| meăioinal, PLOR. “aitpoane, e. Neie pensi, 
-BAarou,.- A ga Tis Ts | 

- flacără, o AE pu 

- medii ER sine? 3 


ip ien anale emma SAI amar ipu vidit ite: l—— Aaaa : 

| Persoana o care efectuează hemosultura trebuie i 
(să fie congttentă de precautiilo pe cara 
į trebuie sá le ía pentru a evita origa .posie . 

bilitate de contaminare în. timpul resoltárii 
sau a incámintárii sângelui, ` 


T Pátrundevea ünei singure bacterii gaprofite 
diatr-o plagă operatorie pouta.si nu aibă nigi 
(Q0 urmare; Vë, UI le ge apără singure. Gon- 
| ix eninareg hemoculturii su o singură, bateria 
49. compromite ou Mido AER 


CREE ` Zem Nee nu trebuie să: 
Poarte obligetor mască dpr trebute. să luorene cu mii. 
nile bine ap3lrte gi uscate, | 


8e inspeotiează plica ootului gi se wë — 
entul ou brațul oonfortsbil pentru a evidentia oft » 


D - 


e 


| 
| 
| nai bine: vena. aleasă pentru punofie, 
| 


ze pentru bessert, n 
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| Se decontamineazk plica cotulus, pe o suprafață 
2 oft mai largá,cu săpun lichid apoi au alcool iodat 
(sau spirt medicinal) şi eter, Pentru fiecaro 8011. 
tie ge Polos ze se tampoane noi ds-vată, In fins il, te 
, gumentul Aston saltat. cd să vëminä , Desféot us 
“cate | 


^ 


- Se aplică, proximal fest de regiunea astfel pre. 


g à, Un garou care să permită evidențierea vena. 
.lor. Se punoţionează, fără palpare prealabilă; vena 
cea mai accesibilá gi ge: "EC MERE aproximativ lo-12 mi 
 Singe. verter Zt gio AS Aeg KE | : 

Singele extras este imediat însămânţat in mediu 


de cultură, Pentru- aceasta, acul. Beringii va fi inde- 


| pártat fără a atinge. amboul.: .- | 

i: timpul recoltrii s si însănînţării aineart“ 
„uşile gi. ferestrele trebuie închise pentru a se evi- 
ta formarea Geer de ser, "e 


Ins) "minkeree E 1 

Ly excepţia. infeoțtilor basteriene sistemice 
'speoifice, simptomatologia olinicá nu sugereazü 
prezenţa $n sînge a unei ehumite bacterii, iar den- 
sitetea bacteriilor în probă este nică, motiv pen- 
„tru care examenul. microscopic nici nu ge practică, 
e De aceea, Ínsámintarea se va face pe medii caro 
eX permită multiplicarea unui număr oft mai mare de 
„specii microbiene aerobe gi anaerobe cu exigenie. nu- 
n tritive diferite. Se vor folosi: = f | 

|» = un balon cu loo mnl bulion infuzie” oreier-ini- 


> dea ("t à Ban AA ge oes PDA 


A Lato 


ARA 3 a n 


LM A IIA Sri tir MIA per aa ata d TA a A il MA A ace 


AA 


Ses fic, éier ei ^de s ^ é à 
La ud mf ie Minis dree m Doi QR A ÄRE tn 


asy rn An C ey pt (ai pătate diee yore e Fur iR e o 
D 


TE E e eo 
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“7 un tub de 250x25 mm Qu 5o 
prealabil regenerat. Ambele conţin 
in concentratie de TE ainsi RA 
| In fiecare din aceste medit sânt insüminteti | 
câte 5 ml singe, Proporția minim de 1:10 în 
ge şi mediu trebuie respecta 
efectul antibacterian el sîngelui, Utilizarea unui 
anticoagulent previne înglobarea unor bacterii din . 
singe în coagul opac facilitína vizualizarea cultu- 
rii” Lage e E O Dea e us os V 
Cel mai recomandat anticoagulant pentru hemo- 
culturi este liquoidul (sodium polyanethol sulfonat) 


care inhibă coagularea singelui, neutralizează efega 


tul bactericid al serului, previne fagocitoza gi um 
inactiveazá unele antibiotice: streptomicina, kana- 
misina, gentamicina şi polimixina B. ` AA 

—Inéfcatiíi speciale, Sînt situaţii cînd olinici- 


o ër e aem 


In endocartita subacută, unde streptocooul viridans 


eg 


intervine ce agent etiologic în procenat important de: 
cazuri, se recomandă efectuarea hemoculturilor folo- 
Sind metoda cheegului de fibrini preconizată de 


profofugenie Luca: Se foloseso tuburi cu bulion glu- 
cozat 0,2% repartizat în coloană înaltă. Prealabil 
Insámintérii, mediul este regenerat., Se însămînţează 
mai multe tuburi cu cîte 0,5-1,5 ml sînge prin pre- 


lingere pe peretele tubului deasupra mediului; tubu=! 


rile sînt (Beete în repaus 30 min. pentru ca să se. 

formezè che&zul Ge fibrină ancorat de peretele tubu- 
lui, Coloniiie de streptocoo viridans dezvoltate in 

porţiunea supsrioará, transparentă a cheagului se 


. ODSOIVÁ cu veurinţă, 


ml bulion JP in 
-citrat de sodiu... 


între gin, 
tà pentru a anula astfel | 
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anul solioitá Kanz lte pentru o anumită bacterie, 


Atunci se. impune erred unor tehnici sau medii 
| Speciale, ` 
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„Pentru bacilul tifio, disi cultivă pe medii 
Wee se indică folosirea bulionului bilă, In^ 


e bruceiozá hemooulturile Bo fac de preferin- 


tà i bulion ficat gau medii Kin, d se 


Li 
i Aeg om iem or" 
: A A cdi 
dies aia Ari Fede A ÎN dle: a 


: emponat ï dnbositi tă ou ser de iepure; de aseme: ea . 


ime à) dee pore t t 


sîngele c sste. inooviat. inti ra-peritoneal: la : sobai, 


I nt mer ESIDIEL 


- sase a ca! uen oif o 


Urmărirea. si inter etaren 


pts la ^d zile. ut îndu- 
EE Dim P tindu sid - Y^ 


a ts e 


mt ed NUS, D 


EQUIP, MR d ——— A 
i apo ec NA f Sp urmăreşte: 

- macrosconis Bi se. observă apariţia coloniilor 

pe stratul de hematii de la fundul balonului. (de e- 


zemplu, coloniile de siafilocoa), turbiditatea, he- 


101128, modifioered sulorij mediului apariţia bule- 
lor de gaz pe meútile anaerobe, apariţia cologiilom. 


pe cheegul de fibrinü (dacă dea folosit : notoda chea- 
gului de ibxinB), 


*)pentzu yo dedi P pex. ICA ud A 
te Gd la 2o zile, ie ig 102: Deeg tus Beag 


w SÉIL o 


anul solioită hemocultura pentru o anumită bacterie, 
“Atunci se impune ieri uhor tehnici sau medii 


speciale, vi, 2S Ji ns CT 
| Pentru bacilul titio, deg), cultivă pe medii ` 


meos teo eu a 


obişnuite, se indică folosirea bulionuiui, bilă, In 
caz ĝe bruceloză hemooulburile Ba fac de preferin= 


ea a Noa 


tá ín bulion ficat sau medii difàzise; totodată se - 
e 


EN 


si inoculare a sângelui intra-peritoneal la co~ 


basi. LE vu Är kung hemooultura 5e Luis iu epa 


"m 


temponată. .imbogà itä ou ser. de. iepure; de asemenea . 
sîngele este. inocu lat. -intra-peritoneal ys c0bai, 


Urmíriren s si 


z SC ATA LUN Ra da anida VAL BET LO Gp RET SR y T ep B. 

Zemoculturile sint incubate la oo si exami- 
nete zilnic timp de o săptănină şi apoi după 
încă o săptănină, la 14 zile. putí indu-se. da un 
vezi tat. Pe eg Ap oma A n Om De EI 


E SR DUC ARE EA ett DEAN RE E A TM E A 


Pozitiveres hemoculturilor se urniregte:- 

- macrosconic: se observă apariţia coloniilor 
pe stratul de hematii de la fundul balonului (de è- 
zemplu, coloniile de. stari] locos), turbiditatea, he- 
moliza, modificered ouloxrii mediului, apariy tia bule- 
lor Ge gaz pe mediile anaerobe, apariţia oologiilor 
pe cheagul de fAbrinü (dacă dea folosit motodà shea- 
gulat de fibrinB); SEN DAR 


*'Pentru “izolarea br Heiles! homooultura pe: wenărog- 


te pînă la do ziles 


d tat in a ANA cc — e ae id a 


rie ten ALA ară tt, 
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MEES Ana NOV Îmi PI 


o... de 


care Se exsninează eu lmersia gi în funcție à 
e re- 


zultatul acestui examen se procedează la 
` ct IR ^^ | 
be KA Xoeulturi e el 
eni pe geloză sînge, geloză chocolat, 
nedii diferenţiale în cazul batililor Bram-ne pai iy: 
Se u LVZ 
incubate erob în atmosferă cu co Sau anaer b. 
l O 
Sind examenul microscopio evidenţiază în hemo- 
1 -— 
cul să un microorganism cu o densitate O 
care poate fi ajustată optim, se 


ptimă Sau 


grama difuzimetrioX folosina izept inoculum hemo- 
- a bod 
cultura pozitivă, 


verea hemoculturii c si rezultatul anti- 

zei se impune a fi comunicate clinici- 

ui într-un interval de timp cît mai 

scuri posibil, Iâentificarea ca Specie a mi- 

|oroozeani omului izolat urmează a se efectua, 

- —MÓ—————MRÓBá f 

Prin antibiogrema. difuzimetrick se face o pri- 

ma selecție a antibioticelor active inyi tro; 

antibioticul ales, urmată de verificarea concentra- 

viilor realizate în sînge de acest antibiotic 

(vezi capitolul 9, pp 127-121). 

co 5BBi importantă desst identificarea. ca “specie 

? mioroorgenismului izolat este implicarea sa ca 
tiologio întrucît oriteriul de patogenitate 

nu are valoer ere în avesat- ons, 


Än continuare Se rsoomanăă . stebilirea Cl pentru 
O 


sa efectuează antibic- . 
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Pentru speciile oportuniste (condi ione? | 
E 4 A onzy sau 
accidental patogene) posibilitatea inte-ven- 
¿1el lor ca conteminaenti este elimin stă prin; 
izolarea aceluiaşi microorganism din kenga 
{culturi repetate? EM 


(ENEE LEE CARTÓN " geg - x 
CM ETER Dati SAO OREZ D ETERA cy 


La 
d 


"cet mai frecvenți son kond nent) sînt Sisphylococoua - 
enijerzidis şi bacilil difterimorfi. Bacilil difteri- 


morii pot ti însă confundati morfologic cu Listeria. 
monoortogenes, specie patogená; de aceea nu von eti- 
cheia o hemoculturá drept contaminată cu bacili aif- 
terírorfi fără preoticarea testelor de diferenţiere e 
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2, Suprafete: c 


nate “eronice) sau mucoase > (sonjuactivali, 
9.2.2. > > 


^o Besoliare E belor: Wer. 


[IE 


— Pa, 


E A DAS | | e 
(27, ERMNENUL Seen AL Jonas i 


x 


_Sânt de considerat- 
(i) puroiul din dolest pii închise, 


(ii) pumiul- din colestil fis! ida gi áo 
utanatá (plăgi, arsuri, ulcore Suta 
ali 


uroter 


Bterlals tide 


DADA a A 


lisata; 


ps 2 pipete Pasteur; 


~ Tempoene. pentru TEE GE 


„m materiale pentru. devontanine ape: apă. san Box: 


fiziologic stoerile , Sépun 3 lishid, Spirt međi- 


T eter, tampoane da vată, aOxpreso ap Sätz 


aa 


` eprubet e 16/169 mecs 


faatama 3 às TA E alai io ino iss S 


(aboese, ezsucata din cavitățile seroeselor I. 
3e faoe prin punctie gi espirajle.ou seringa pres ` 


a 


văzută” pu un ee de. calibru mare, 


Batterie, din ventonte aen dos fi MES 


cute prid punctie gi aspirație ou pipeta | Pasteur... 
CDecoateniaaren tegunentului. în vederea N puneti, 


A wm 
DANII e tinea rin tnt emo "s pure emm t 


seringéá etangá gi ace cu dolibru mars Steri- 
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Becoltepen rea de le nivelul fistülelor | Se face 
prin aspiratie ou- seringa după deconteninarea ta. 


iem: în jurul fistule 21 si ere prinei 
ortiuni horde pela 


1 . 
eben AME ona mo AR pv Bii don ey PR NI os dv Ot RI n etu 7 Evere Pedo tet i 


Recoltarea de la nirelul plígil lor sup 
pa RAI SU EN 


ale, ersurilor mpetizo, conjungt tivei ste, se 
ce ou tenponul. | E ERR 
Dacă plaga sau arsura este acoperită cu un 
exsuăat purulent abundent se Ya. proceda mai- intii 
la $inüepÉrtarea, prin spălare cu ser fiziologic 
sau apă sterilă, 2 puroiuiui superf icial intens 
coniemin&t, Dacă există crus te, vor fi Seiegate, 
Recolta trebuie fácutá Pu imediata vecinitate d 
tesutului ein, : E n EE 


| Recoltarea out ou -tesponul de la nivel meere- 
zor cutanate or onice nu ax rezultate huse din ca- 
uza masivei soad ua a exsudatului de la acest 
nive he Rezultate mai bune se obtin dacă se recol- 
tează lichidul interstitial de la periferia ulce- 
ës Se decontamincazü tegumentul vecin marginii ` 
ulcerului cú săpun lichid, spirt medicinal gi eter, 
Se puactioneazá tegurentul sănătos cu ua 20 hipoder- 
mic steril, Se introduce acul pînă cína vîrful său. 


ajunge în vecinătatea marginii ulcerului ds sub su- 
j 2 


> e e cani Soo A VERBI i mi tnt iii a ae ia B int i aid ada 


etit jo ami odium ite e^ 


DEL Lr a. 
D 


te reg te s lE ée e AE Aen Wl AB RÀ P CASE wl maa A s Dus A 


Note var aeg etie vm Fano me e A Ta 


prafata acestuia, Se ovomprimă uşor 
din jurul acului, Se retrage pu 
rá ocu o seringă sterilă etangă, 
de lichid interstitial astfel ob 
tá extenporaneu pen tz efectuare 


îns sämințare, 
j 


țesutul daret 


Cantitatea minimă 
ținută este folosi- 


< :*-uroiul.a spirat cu Beringa si Md în es. 
prubetá ca şi probele recoltate: pe tampoane sânt d 
inediat expediate la REE, 


| Aire die ci ein is lassgeet probe 
lor de puroi permite orientarea BRA LEE Sd 
interpretarsa rezultatelor oulturii, | 
= EA Se notează consistenţa, sulosres, mirosul, 
eventual. „prezenţa granulelor s.a, 


„Puroiul „xenos, bine legat" “apare în , infecții 
"Siefilocooic: ca; puroiul fluid in cele etreptoco- 


pa 
tp 


cicej puroiul cageos $n oele ea besi). Koch, 

7 Puroiul flvid au granule mici (cca 0,25 mn 

diametru) albe sau EA o "Aga cS 

tinomicotică, - t Es 
Puroiul al DESTA. verzui poate " apară în: ins 

feoţiile ou pacil piogianio; mwad: verda în oele 

pheumocooice, . 


"Procentajul izolăvii e UNE ua dl 


probele de-puroi creata considerabil dacă trans- ` 


DOrtul acestora se fàce in containere etange sub 
atmosferă d^ azot sau bioxid de carbon lipsită de Co 


iin acul şi se aspi- 


a a 1-2 Trotiuri gi | 
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Puroiul „brun-cenuşiu, murdar den fetia sugarea- 
ză Ko infecţie cu anaerobi. 


o a emp» wei AP 
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| Din probi ge efectuează un frotiu colorat 
Grami pe care se urmăresc prezenţa, numărul şi va- 
- rieta atea morfo- «tinctorialá a bacteriilor: 
E - coci gren-pozitivi: în grămezi sau lantuüri 
probebil stafilocooi sau ı streptococis aerobi sau 


anaerobi); | f Rag i 
k bacili lee Ira cu , capete rotunjite. Seu 


. 
et zën LARA ANA ein oa AAA TUNE e AU a H 
, i 
D 


efiiate (probabil Enterobecioriccese, bacil pioci- 
enic sau anaerobi) ; | xr. toat dur 
„m -baBili- gram-pozitivi. &pórulégi ` - se va nota 
forma şi dispoziţie sporului (>; posibil specii de c 
Clostridium); ` A: 
apă bacili gram-pozi tiv remificati (probabil 
&ctinonyoes sau Corynebacteriun) ` d 8.7. | 
(of 5 Dacă d bea provine dintr-o leziune subacuiă 
"eeu cronich, f rotiul Ziehl-Neelsen este obligator 


„pentru a urmări um zenţă. miopbacteriilor. 


Dacă $n probă sint prezente Er ranule , un granul 
este zárobit intre 2 lame de microscop» După separarea la- 
melor, frotiurile astfel obţinute sint fixate şi colorate: 
unul gram 51 altul 7: ahleNeelsene Peniru oolorajia Ziehl- 
Neelsen, în &ces5t caz, decolorarea nu va depăşi 7-10 sece 
T Pe frotiul colorat Gram; actinomicetul apare ca O za” 
să Ínoílcitá ¿e micclii ramificate- gran pozitiv cu forme ` 
máciucate Gram-hegativa la periferie. 

Coloraţia ZichirNeelsen permite în acest 
ferentierea între £siánonyces gi: Nocariia) posa?" cil 
sá apară acido-rezitieute; in contrast, ELO Somy cer 
totásquna Ahescida-rezintente e. | 


e cazuri di” 
le pot 
sint 


* 
EE E o ule Pair RE it m 
mc tiim me I dee am Ms DI FUR ate Ais eo cam, ca mo di emca iiir it A etn tin teme ——— BO 
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Rezultatele examenului direct microscopie 
“sînt imediat comunicete clinicianului ca rezultste 


de etapă, Sînt utile pentru orientarea terapeutică, 


Cultura |] Be ID | 
. Prima 2i. Proba se epuizează pe suprafaţa A: 


f 
2 plici cu geloză sînge. din care una se încubează 


acrob gi cealaltá anaerob, | . e 
! Dacă proba provine dintr-o EEN închisă ` 
se va însăntaţa şi într-un tub “cu bulion V? per 
tru izolarea ana erobilor, Acesta permite si izola- 
rea anaerobilor fecultativi, Mediul Lichid favori- 
zează izolarea bacteriei infectante mai ales a- 
tunci cînd nunéárul ; indivizilor viabili din poe 
este mic, 
d - Prroiul recoltat din fistule, pligi, EE 
e a, nu se însănînţează în mediu lichid. Aceste 
1 frecvent mixte iar o sontami- 
"Ei 


q A 


lee ER Gu Mora riral a rea 


t 
bacţeriană suficientă, indiferent de proveniența 
probei de puroi, din colecţie închisă ori din pla- 
gá sau arsură, se efectuează o antibiogremá pe 
cultură prirerí, | De y 


A dove zi, Se examinează cu atenţia plăcile cu o~ 


„ohiul liber și ca lupa de mână în lumină directă gi în 
„ lumină reflertatăe 
Dacă în aresta eondtti4 nu a apărut o atit, pií- 
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cile se reincubeazá pentru aite 2l ore incubarea aerobá 
fácíndu-se în borcan cu lumînare» 7 
 Dacà a apărut o cultură, se sfectusaiză un FEROE 
Gram; din fiecare tip de colonia dezvoltatás Se compară ca- 
racterele morfo-tinctoriale ale izolatilor aerob si anao-: 
rob cu cele ale bacteriilor às pe frotiul gran din probă» 

Dacă între izolaţi şi frotiul din probă există dis- 
cropanțe (cultură săracă faţă de numărul bacteriilor ob- 
servate în frotiul original, dintre izolaţi lipseşte un 
tip morfo-tinctorial prezent în froiiul original geas) 
incubarea trebuie continuată pentru ambele plăci» 

Dacă a apărut o cultura pură pe umvele práci gi iro- 
tiul gran indică o identitate morfo-tinctorialá, izolatul 
este un facultativ y uis gi 59 Ldentifiok porninà de la 
una din culturie 

. Dacă pe ambele plăci ze plati PE mixtă, chiar casă 
frotiul evidenţiază tipuri de bacterii cu aceleaşi ca- 
ractere morfo-tinctoriale,nu se poate şti in acest stadiu 
care sânt anaerobe şi care facultativ anasrotes Se proce- 


dează la repicarea fiecărui tip de colonie de pe placa in- 


cubatá anaerob pe 0 placă cu geloză sînge care se incubea- 
ză aerobes Izolajii care nu cultivă în aceste conditii 
sînt anáerobio Ei vor fi identificaţi pornind de la placa 
anaerobă. Restul sint facultativ anaerobi gi vor Ti ier- 
otiíficati ca atare» | 

Izolajii care nu se cl cl pe placa anaerobă sint 
sirict nerobi. y 


.Fentru ízolatii anaerobi nesporulati este su- 
ficienté încadrarea. Íntr=un grup morfo-tinctoríel 
(cocí Egren-pozitiv sau gram-—negativ,: bacili. graz- 
pozitivi sau grem-aegstivi g.a.). Pentru clostri- 
dii este necesară identificarea, Identificareá ` 
este de asemenea necesară pentru eorobi sau.&nge- 
robii facultativi. | 
| Dacă antibi na di die în pozte 
zi interpretată á, se poate proceda la antibiograrz 
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pe cultură secundarí, j 
dee E epolaiien r rez sultatelor > : | 
He pléailo HP Se sînt nfl 


izolate- vaniază larg în funotie 
i Ree în care s-a produs plaga (plăgi 
tráuma+ ce: piagi în viaţa c civilă, plăgi de război, 
i chirurgie cale), localizarea plă- 
| Şi cui 
Plăgile trauma 


| ice se infectează cu microbiota 
indigenă a 


i cavităţilor vecine ariei leza- 
te -precum gi eu saprotiţii din praf, 


ecveniei se izolează: 


E 
(b 
| 
pe 
pe 
va (0 


pi 


a 


Streptococci ~-henolitici, 
Blaphylesccscus epidermidis, Streptococi P-hanolitici 
Streptocoseus pycpenes, | (alţii decât grup AN, 


UR 
^t mme D ah, e E sdf 


Staphylococcus aureus, 
St 


ii Goci gremorryiidy gnag- 
See =ă | vs 3 robí, 
Bacili aifizricorfi, 


sucher? cía Coli 
me Ps as si EE 


y Bacili anaerobi nesporu- 
Specii de xacillus, . dați gram-pozitivi gi 
| Proteus, rare sativa, 

Cr moms a e - e g ^ 


Speoii „Se Personen. | ess vergrto dea, 


=. 


Pat äia regiunea pie pet PN feselon şi abdo= 
tenului. inferior. stat mai frecvent infectate cu ba- 
nd &rem-negstivi intestinali, S. 

. Plígile Cs război sînt mai rosvon Difonbats 


I" anserobi, însusi elogtridii, din cauză od sint 
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 plági delabrante, ou mórtifiolri de tesüturi, con- 
taminate cu pămînt gi feoale gi Gin cenza tenpori-. 
pării tratamentului chirurgical e ; 
| Clinioionul trobuie avertizat asupra prezentei 
closiridiilor într-o plagă, El este cel care bot 
rügte pce semnifiostiei acestora: bacterii ine. 
feciante | de contaminare s. Diagios tie) gengre- 
aso si tetanosulmi sînt diagnostice elint- 
eci prezenţa dlostridiilor Într-o plagă nu 
nseamná obligator gengrená gazoasă sau tetanos.. 
| -Plăgile mugcate sau zgîriaţe de animale se 
pot infecta cu Pestevrelle geptica. Ca | 
 PlÉgile operatorii din zone normal contenina- 
ie | se infectează mel frecvent decît- cele din zone 
E normal sterile, Si aici intervin $n infectie orga- 
nismele din microbiota, regiunii anatomice i E, 


ts 
0.0 
6 Lie 
z m 
fo 
bal 
O 
D 
7 


po 


„s-a intervenit. : E. 03 T l 
Frecvent in wë plăgilor operato orii 
| Xaiervin tulpină Ge spita „gbañilococi coagulazc- 
pozitivi, bacil pigoisága E coli (tul- 
până. hemolitice), Proteus | l 

Arsurile Ge asemenea ae infectează Gu nioro- 
biota pielii şi saprofiţi oportunişti din praf, 
In meâiu de spital infectarea arsurilor cu tul- 
pini đe spital este de temut gi greu de eredicat. 
> Rar, în infecțiile plágilor gi arsurilor 
intervin ` Bea | I 
e Baenophilus ` EE — f 
Pneunócocul, -:  Bacilul difierice 
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In plăgi gi arsuri oste greu de stabilit pon- 
derea fiecărui izolat, în fenomenul morbid nunai pe 
baza examenului bacteriologic al puroiulni, mai an 
les atunci cînà printre izolaţi nu sînt patogeni 
recunoscuţi (Streptococcus pyogenea, de exemplu) 

Frecvent, însă, aceste infoctii sînt bactori- 


emice. De aceea, nu se va pierde Qin vedera Nega- 


sitatea efectuării de hemoculturi repotste jn. ten. ` 
năvii cu plăgi şi ersuri infectate, mai ales dac: 


Lob 


au frison ei febră, Bacteria. izolată din hemooul- 


tură este sea ou pondere majoră în infecţie, 


Antibiograna po cultură priest | pentru puroiul dia 


„aceste infecţii este laportianiá din 2 motive: | 
(i) sint infecţii mixto în caro tratanaitul antim ` 


erobían nu trebuie aplicat fată de ractoría X sau Y ci 


faţă de toate bacteriile infectante £n proparţiile gi La 
 Pelajiile Ía-care sy află elo în focarul infociloss 
(i1) ACP con;tituie în az.lagi Län o mai boni mets 


Ca Ge izolare a bariaritlor dia aneranga probo daczt .  - 


2-X5pla epuizarea Hu este o raritate Gira po placa cu A2? - 
Se izol-.Á mui multe tipari de baste". zt ps plătim. 


lo pe cars seu făcut. epuizarea- siiplăs După oum na esto 

9 raritate giiuatie $a care,cupind- după aduiuisirarea u» 
nui antibiotic, din prota. de puroi- nou recoltată ua igo» 
léazá (este denansatá) o alti baoterig decât. coa eyiden» ` 
piată iniţiale . A ARANA CRM e air VA 


^ OK 
^ 


„Ta leziunile uloerative ale pielii ou évolu- ` - 


tio” oxonică -trebuie eliminatá în primul rind posie 
bilitatea otiologiei Bifilitioe (examen sexologit) 


Spectrul etiologio al infeotiilor àbestor leziuni 
. include: dim | l un 
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Streptocoo aech tic 
(grup A sau alta grupa), 
Streptococi anaerobi, ` ritar sânt în cauză; : 
Stafilococ auriu, NOS 6731 elothrix, 
Specii de micobacteríl, — bacilul - difterio. ` 


înshi ] ogic ci ai infect 


minarea acestor probe cu saprofiti ai pielii s 


a 


sînt agenţii etio 


diului este rará (de regula urmarea unor de 
în tehnica de recoltar a) şi redusă cantitativ, 


"E 


v "zs: 
i + 


Bacteriile izolate în aceste, împrejurări sînt: 


Stafilococul eer, SA O 
Streptococcus pyogenes, ` Nogonorrhoeae,--- 
cr mers teste qu pat cite HU d ur Lo mmu cam T) dt duae us hori aem e reges e BEE TT ad 
Pneumococul, Neneningitidis, ~ 

- Estuberculosis, . | Specii de irucella | Sañs 
CIO DAVOS Er E EIE md d . 


2. 


Xena lisina Se exendàtului eoniunetivil 
din conjunctivite acute se cond duce ca a 5i exavenvl-oricá- 
rui exsudat purulente Pentru insániznjári.se sete ge~ 
loza cu singe de iepure.sau cal ori.geloza chocolat sau 
geloza singe cu strie de statiloces.: Mor. “la lacusat? 
B9 izolează mai uşor pe wediul Llostfisye- 

Spectrul etíologic ai conjunctivitelor. acuta, esi 
Me frecvent, ipelude;. 


Stafilococul auriu, ALT Moraxella la la cuna ta wu 


Specii de Hesrophilus, | Bacilul difteric (rar), 
Pneumococul; . -. Virus juri ELE 
Negonorrhoexe 

Lee at d ifs a he A A e ie H 
Streptococi molida 
Bacili coliformí, UI 
Pseudomonas, - 


Alte miorgorganiaze (ba- 
oili difterizorfi, stafi- 


mae 55 


„Specii də Actinomyces, 


Ba pvp oviâenţia ate în D puroiul din colectii 
A Si, Conta- 
sau me- 


ofi icienie ev 


_lococá coagulazo-negativi. 
sea.) sînt nunai gaotan n 


e ge e 


sj, POR aia 


1 
1 
i 
| 
1 
d 
I 
H 
| 
| 
i 
i 


ma a a ARA ÓN 
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( 28) DIAGIOSTICUL morsa- 


EXALENUL PACTERIOLOCGIC AL LICEIDUDUI 
M 
GREA LO=RAH HIDIAN 


zOLO 610 AL XE ENINGITSiON 


m 


e) cezelo-rahi ir normal. éste steril. 


C) pă licarea. gta in- 
ectios (5 acterie, virus, Coen 94^.) în lichi- 
dul cefalo-rahi Gian; ; Do uh cel 

L? 


(7; modifi cări e citologice şi biochimice, unele 


din ele urmare a evoluției fenomenelor. inflemaio- 
rii meningiene, altele legate de prezenta si nul- 


H 


im 
ti ipl icarea microbului în in lichidul. cefalo-rahic: 


tane. 


da inter taiga sanii e le se poate. produce 

al Pe'cale hematogená_ín cursul unei. ia she A 
De exemplu, nazoiariugii tà ¡moningococici—> bacterienie 
——2Weninpgit& neningosocicáe | 
“by. Direct iin pazosfarinse prin tecilà dixfatio 


olfajtive (meningococu al, pneuxsebEngs Haemophiius afins: i 
Car e os cae AB dem. se Cf 
en zac 


eo; 
im sce A 


(2 diu focare lufactioa&e. juxtamaningiene 
(otomastoicità, sinuzită, tromboflobita sinusului caver- 
nos Sojo) FT 


LE din ziar Lac [o Seel) conduct auditiv 


ÁS e M - 


ranidiene- sau intéf ventíd deg A pe nevrax (momias 
telo istrogene cu tulpini. bacteriene de spital). 


Apărută pe o cale Sau alta, infuctia meningelor. este . 


este un Tocar bagteriemico 
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Aşadar, cercetarea prezenţei bacteriilor în 
licnióul cefalo-rahidien este o etapă îndispensa- 
bilž pentru diagnosticul etiologic al unei nenin- 
gite. Examenele oitologice gi biochimice efeotua- ` 
Ce în paralel orientează acest disgnostio, 
| La bolnavul cu meniagitá bacteriană henocul- 
“tura poste fi de asemenea de folos pentru izolarea 

teriei infectante. Examenul bacteriologic al. 
exsudatului nazofaringien, din urechea meüie s.a, - 
sînt exemene complementare care pot stabili foc&- 
rul primar al infectiei, | za 

| Bacteriile care se izolează din lor, ` in ordi- 


nea frecvenței, sînt: 


(1) la nou-născut 5i sugar ul până la 2 Imi 


` Entorotacterinceae : Hoinfluenzae, 

NE zschericaia,. Sa. monella Ka Bacílul piocianic, 

.sTafălococi | Deeg i2zc-pozitiví, Lemonocytogenes 
Pneumococi, 


(ii) 1à Gë ig 


Keisscría cria reniogitidis, A dat e E 
NEE SE AEN dd 


emoph ilus influenza. . 
! (411) E Ge 
 Pneumococí, d E 


Nereniagitidis, sët s eg 
Stat ilococi SÉ eene trt. 


Bacili gram-negativi, | 
Listeria ngnocytogeneGe ` ` 
Meningita tuberouloasă apare cu o frecvenyă ve- 
viabilă ai în general mei redusă în vapori cu alie 
etiologii (meningosoricá, aneumonogică goto) 


DA dirias ri dă cn 
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Recoltarea si transportul probelor de Lenta. 
cefalo-rahidian 
a, Recoltarea se face prin punotie, obignnit, 
lomberă, în condiții , eomoS .BSeptice, C 
necesară pentru examen, i -lo ni, 


tuburi ` de pa e se "trenspori 7 fără intin 


in 
nitor pe parcursul "iu MT piaba: | se mentine 


ziere là láborator, Pe durata transportului gi $ 


HOA ee AP 


Ie Fee SREL a: SE, | 

Lichidul cefelo-rshiüdien normal este 'ineolor 
şi, cler, Se urmníreso: culoarea, turbiditetea, e- ` 
xisienta eventuală a unui depozit sau cheag, 


la cursul unei meningite, în functie de im- 


portanta reactiei celulare, liehidui vefalo-rahi- 


dien poate fi cler, opelesoent sau purmlent, 


Unul ăia tuburi i âupă prelevarea cantititii 
Oe lichid necesară numărării elementelor celulare, 
este centrifugzet lo min, la 3000 rpm, După centri- 
fugare se notează aspectul supernatantului gi al 
sedimentulu!, Supernatanţul este decantat steril 
Şi supus exerenelor biochimice. Din (Gedimentul rà-^ 
suspendat) într-o mică cantitate de liohid i 

- se fec fac însărînţări i pentru izolare şi 

- se efectuează 3 frotiuri. HERO 


—— € 


antitatea 
; se recoltează in 
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Deag Probá prezintă idee de fibrin, acesta 
A se prelevá steril şi din el se efectuează cele 3 
| , frotiuri, Baoteriile, dacă sînt prezente, Şi celu- 
„Adele se adsorb pe E estul probei se centri- 
fugheuzá,. | US : 


sare cele e ri nea A 


igivarea. aren iai, Se aaa o celulă à de nu- 
. nărei Rm EE sau Nageotie L& probe cu. 


meet 
———— i P Keds mtd 


,. cheag sau purulente nunărarea ta nu mai 


= este nezesară, Dies Gee 


3500 Normal, Tighiaul-oefelo-rahidian conţine sub 
x» elenente/um? (àe regulă ¡limfocite | da Numărul de 
d leucocite in lor prezintă o creştere variabilă 3 in 


[funstie de natura meningitei si de stadiul evolu-. 


tiv: pînă la cîteva mii/mm> în meningitele acute ` 


Chun eut e i gt ` | 
berteriene (espect purulent), între- 50-500 nlemen- 


Epi în maiiügita Anberci oasă S (lichid clar 
„Bau enslescent). 50-1000 elem mente/ma^ în meni:gi- 
SR 
tele virale : (lichia clar aen opalescent). In faza 
précoce a “meningitelor. bactériene numărul elemen- 


telor in ler. poate fi redus, I ` X E 


In cazul lichidelor clare, numărarea elemen 


telor celulare din probă etabilegte deci dacă « es- 
be sau nu o meningită, A 


(3) geg? pou t microsoopi c 


Unul din frotiuri este colorat cu albastru de 


We RTP N a i mg 


| metilen sau, mee bine, Hay-Grünwald-Giersa pentru 
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Mild O Dart iN oC abere sina, M d qwe oeque ihe We omg t. 


este vorba, ool 


mai mare atentie 


examenul oitologio,. Altul este colorat Gram pentru 


Li 
Li 


Tig.53 Reţeaua camerei 


MMS JL de numărat Puchs.Rosen- 
Ü ILLA LLLI I Les thal.. Camera FYuchs-Ro- 
Ici | 3i ux senthal are adâncime: 

seat lee "- de 0,2 mm. Reteaua esto 
Hutt formată din 16 pătrate 
—E-L-LHHCÁH-HIELZDH IC nati, fiecare cu Supra- 
M S M eg fața de 1 mm patrat.. 

e. «odie HEA < r y 


delimitate prin linii 
triple, Pentru numără- 
toare se fole-^sto un ` 
obiectiv 4ox, Uzual se 
numara elementele de pe 
4 pătrate mari în dia 
sonala., Se obţine un 
număr N de elemente, 
Nr.de elemente/mm cub = 
NX1,25 (rezulti din 


urmărirea. bacteriilor, Al treilea fro 
trat pentru a fi colorat Ziehl-Neelsen seu, mai 
 bine,cu.euraminÉ pentru cazurile in 
pecteazá infecția tuberculoasá, 

A Examenv! ritologie 


care se sus- 


(i) Dacă] 


le pot predomina, A | "E 
Frotiul colorat Gram va fi examinat cu pes 
pentru à deoela eventual prezen- 


ja bacteriilor, Evidenţierea la examenul direct ^ 


DEI »cdinentului lor orfen- 
oazë diegnostisul meningitei, . — Lá us 


- 


tiu este păs- ^ 
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„este o argenta, ; 74 | 
la bolasi . 7 


at  Frotiurile ala probele de lor de 
Ke care au primit antibiotice înainte de recoltar & 
„probei trebuie să. fie interpretate ou: prudent "od 
asemenea frotiuri ba cveriile pot eë fie: einen See 
_ număr sau bier. absente (în Special -Beningoconit : 
 pneumocooi À sl bacteriile gra an-pozitive „pot Vr 


roe e pieri noc Re 


Wis wäi 


NN a. infos tară poete - 
cuf - Mäe e - MASA PORT a : 
E vorba, cel nei verosinil, de 9 e Yirelk ` | 

-— Suberenlonsi,. voee M CR 


ES - In MR: suepe ste. ee Suberculozk, EC EG, 
: Ad 4 Pes S e 
“Tea: rotixlud desiinat cercotirii. Le, pentes sigo 
ee va am astfel: ee, etaleazü o pâcătură. din sedinent? | 
An centrul nsi. Sie După. are, se SUPrapuna Q. 
_.. A 9 câte la: de In acest - 
| viui: calizează o - concentrare & y pre- 
Tati pe e arie restrânsă Se colorează Ziehl-Neslsen ` 

SN ek Be PIA. o Ke fluerescez S cu 


1 ` Es " 
H a 2 
t , " 
2 i : 
Se ini MS) te das i lolo ef ae pia fire as qm A ae dew dates 


a Ce a NR 


33 co 
Li - A 


RE (A daidem 5 5 S s xU oa 
d E... mesuietelo & ex zenennlul. Micah aiarra dit 
poen orientetivo: Ze mite ori nu pot: fi evidenti- 


à d 


w ranee: Teona 


^; tin asemenea, prose se LEE 
iur «ponte revu e. “ră o P Us : 
dă, sengíbilá ĉe evidentiere în proba ge "dae a aA D 
. *igenelor baoteriene: Lx ia de preoipitare ine- = 


a sf A E PE CES de TI Fh iori i asso 
'a " r3 i 


> larë. în -capilare san q 

$e y ing imuneleotroforeza oa 

` discontinuá contvacurent on „sosuri Îl EE y 
T wl Ber ge dai. Aë NEES REA des n 


M 
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ate becter i okis 
t iile si chiar atunoi cînă Sint observate 


1ñentitatea lor rintre numai BproximatiyxX Investi- 


ut probei sontizui cu izolarea bacteriei, tes 
tarea sensibilitztii faţă Dow ARAO tion „i în 
pal identificarea es... E 
(1)] Prime. £i, 0 placă cu gelosi Binge gi una 
cu gelozá ohocolst sînt insémintate dia sediment 


(pe suprafața meciului sînt depuse | 1-2 picături it 


parate de inoculuz f fără a-l 1 dispersa), Plăcile sînt 


Leg emt a ao a reet 
a geen 


ncubate în borcan eu lumînare în atmosferă umedă e 
Dia proba de lor necentrifugati se: insiminjea- 


ză: un j [tub c zu uli ion glucozat) Un: dub cu bulion” | 
Le winthal ; „(bulion cu factor X gi V pentru izolarea: 


Ein £iuenzae). gi un tub eu bulion VF. ou carne prá- 


jit& (cîte 1-1,5 m1/tub). 


Culturile se incubeazá peste noapte, la 3706 S 


pse. exenineazí-s E zi. [en bc MIC ës" -- 
Datt eng g) A EEES 


o Pe plási a apămt o p în. T po 


tá. Se r7^-^üconz* 13 antibiserarí qa Llstlfiesres. 
: : ot —XÀ sa 
bacteriei izolate, 


- rr a 27 : ==. e H 


— Pe plăci nu e apărut | o cultură. Se reincubeszk | 


pentru alte 24 ore, Se examinează tuburile cu media. 


lichid. Det3 prezintă turbiditate, se fao Ven 
pe medii. £deovete ¿upá ce a fost examinat. pfe 


Gram din tuburile cu cregtere. v ME z e 

"Dacă atît pi£cile cît gi seif E “nu prezintă St 
EN? sînt reincubate la 37°C. cu examinare zil-- 1 bo 
Zen pînă, la 3 aile, Urmărirea EE go faca, x 


fis: 
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o falis la 4 zile deck pacientul a primit Ab 
=~ înainte de recoltarea probei, De fapt, la aceşti 

"pacienţi chiar în lipsa efectului bdo 
tajul iz olürilor scade NUS A; 


in majori tatea meningitelor bacter 
jgentul etiologic poate fi izolat à 
ba a fost recoltatí înainte de înc 
tratamentului ant imicrobian. du 


AS E d iapa ATRAEN: IDIOTA UA 


Ld 
18 
SY 
dacă 
epos 


In cazurile miooo te. ae meningiiz tzberouloact, 
se va epuiza întreaga cantitate de lor din cel de- 
al doilea iub. prin însăm iînţare pe mai. mulje Ze 
cu mediu Ioewenstein-Jensen Si inoculare 
„ritoneală la. cobai, Dacă Gispunem de. o: -cantitáte” met 
= mare de lor,-.se. centrifug £heazà 30 nin, la 3002 rm | 


iar s sedimentul > va servi E tege $i inoculsre 


- 
^ E DH < eros ` 
H à 


ei Bremenu): bioobinie ` iati Es F 


| $e efeciueazü pe supemnstaniul. rezul That An 


^ oen! brifn parea probei. Se "urmíresá modifie ările apă 


me x 


| rate ca. o e Tooo a H de 
(y cresterii permesbilitiiil. cart sai hsmaio- 


Pe im ans e. ap o ctt e, 


encetăTioe. e. prin procesul inflamator: j6xesierea pro- 
|  ieinoreni iei) In God normal ler conţine 15-40 ER 
Sie le Log ml. In” meningitele bacteriene ; TN 


netu beer AP S gh iic t I 


au $n ce& "fuberculoask proteinorahia este consica- 


b rabil crescută: (oel mai frecvent peste loo ngj. Ins 


. meningitele vírotice este. uşor orescutá Las Moeh. 
(Pu Bepligepté e mapa: 127 


KÉ ki 


tic procen- 


Bertogne BS, ag iaca pia A e tas 
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(ii) cultișării bacteriilor în Hortan] cefalo- 
EE Est e carac scteristiož à scăderea /z zii zicorehiei | 
în cursul me nizgitelor. bacteriene. Eo " 


t 
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Pd | e 


+ 


ta tuberculo SE şi menţinerea e ei în. limite. 
(50-70 ng) în cursul celor. virale, 
In ler pot ii o Serie i 
| ligi dacterient, De exemplu, acidul lac: 
gitele bacteriene sau alcoolul etilic zx 


d e 
vice, ambele sudsiente ca me Sabo LA ţi tizeli ai glu-: 
90281. ; De Aa cc | 


4 


H 
D 
o 
er 
(9 
[oM 
O 
i 


i$ în nerin- 
1 


PARAR A e EES 1 
— 


1 Oloruroretfa! este scăzută numai în zeningita 
ube | 
 Vuberculoas£ (n normzl EE) dl. 


DC mm a e mr — ne 


s y £ & 
in concluzie 


Examenul direct microscopie (numáre-sa ele- 
| mentelor PASADO examen citologic, e Dre- 
| pe idei a tree ce ia. şi afinitatea tir sorială 
Esse: riil ilor din probă) permite în inter- 

pe gef: oră orientarea diagnosižewlui 

| ogis Şi a terapiei- antiniorobiene ce 

urgent & a meningitei, 

In ebsenja z zacteriilor pe frotiu, & szele a- 

E e ol ca -ogie coroborate cu els celui 

$t di mio vol orienta mai sumar, der tot Bä 

E Soe, diagnosticul, | 

zolara bezteriei infectante şi antibio- 

SI upa po é 

ola prestua] vor corecta, dacă va 2 

stituit, e aratul antimicrobian deta ze 

“ettificarea bacteriei infzctanţ 
—£ Se a diagnosticului, 


jeuue»s NIYO uim peuueos. AO 
IP O e A, i o 


Am. i a uy vom "e ro redea eta 7 pt Mii et 
nm mp A LUN o rdi maa ERR tm rd Ere a pd LES UA me Jut Schw UR iym tts m rr d i» 


A RII sai e ic A GONE pln ats 


Tabelul 22 gu Ys 


l.o.x. în 
ourgul diferitor meningite Wie 


52 DO DIEZ ER EE BY GG EY DE R3 EY AZ Ea G A DD GELIN O RS CDASQU £3 R2GU LI E219 EJ IT GO IS GEL ES DM SS EY GEY e ET DU mt (ncm Wa EA 


La 


Tipul de. Aspsotul Examen mi~ Examen oi- Examen bioohimio 
| LES ha aa grobiolog. ` tologio ` | 
e SE ler, . steril 0-3 nos , proteine 15-40 mg% 
normal . incolor, GEI n giucoză S5o-To mg% 
| | | oite/mm ! Sloruri , 730 mg% 
ids Meningite opales= ` ee izoloa=  polinuole- . proteine mult 
i baoterie- vent, pu- ză baote-. are freo-...  glucoziw E 
' ne acuta — rulent . ria vent peste 3. Acid lactio pre- .. 
-S EE de | 500-looo/rm^ zent cd Lë 
d Meningita clar sau oe izolen- limfocite. . proteine Z7 
E tubercu- ugor opt ză b.tuber- în jur ão. -y glucoză v ER 
loasă lesoent ` oulozei. "20o0/mm^. .; 4 "O0loruri Ww AAA 
pi Eee ne. d NT B | n siis acid lactic pre- 
TE rU, EPA erer ve alt de 
Meningite alar sau se izolea- predomină `. proteine” . S 
micotice | opales- ^ ză ciuper- ` limfocite 3 07 glueozá y A 
' cent ` oa f loo-500/m1% *:, &loool etilio |. . 
: 2. e (Ex | UP Pai M, 007.3 uo pregent ye ; 
Meningite olar sei steril bao- limfocite . proteine sau— 
virotloe  opales= teriologie în jur de. a  Bluooza normală 
"^ cent og poate i=- 50oo-looo/Am^  oloruri normale 
"` zola viru- . PE ei s 
sul | | D 


UUELEPEDOPEDINIS ID ILIDIT GU LII a conosco FIIDILIDZDIDIIIIDILILILCE ICAA MZ 


Ha 


(29) EE PACRERIOJOGIC AL MPEOTITIOR 
> no 


Infecția căilor urinare (ICU) este frecvent 
zi afectează toate grupele de vîrstă gi ambele sexe. 

ICU localizate la diferite nivele - uretrite, 
cistite, pielonefrite -, pot evolua Peparert sau 


— um "e Y 


eparent a put EI apan E pe 
B ? - - mp v ie gg mm 


Prezența infecţiei la nivelul căilor urina- 
e se însoţeşte de bacteriurie şi, mai ras 


e bacterienii 


Diagnosticul ICU pu poata fi. stabilit numai 


prin jexamenul clinic: `: 
- multe ICU sínt esimptomatice, | KS 
S infectia lipseşte la cca 46% din pacientit 


cu simptomatologie engestivü pengen 1004 | 


| | turá 
Demonstrarea bacteriuriei pria w Semer? ` 
este singure metodă care permite diagnos-| 
ticul de infectie a căilor urinare 


rmalé este  gterilk. 
are a uretrei dis- 


ursul gatie: 


vina mozioală no 
tamineazá cu bacteriile de coloniz 
tale şi vulvei, pe vare le gier in. 0 


MM zeen dolet oun 


Conteminantii cel mai 


Ea se gor- 
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probele de urină recoltate în cursul niogiunii: da 


Escherichia coli gi bacili coliformi, 
Specii de Pro Proteus, 
Stafilococi coagulaz io-nogativi, 
Enterococi, 

Bacili difterimorfi, 

Specii de Neisseria „pepretenii case”, 

- Lac tobacili, 

. Levuri, Ga 
Specii de Bacillus, | og 
Ocazional stafilococi cosgulazo-poritávi,, 


SE Pseudomonas A 
3 


+. 


După puţine zile de EE în flora ure- 
trei distale şi a vulvei, secundar colonizării co-. 
lon nului, îşi pot face apariţia tulpinile de spital . 


(Escherichia. | coli, Klebsiella, stefilococl coagula 
mic bacilul piooienie) .. 


DN 


v, 


E Eio aa. Icu eint «date de ET eroorganisme 
seprofite oport tuniste- din flora fecală: bacterii 


bd 


y Pareoti Jevuri din flora uretrei distale - 


— € ei 


infecţii, ascen dente. Mai rar, ICU cu bacterii o- 
portuniste pot rezulta si prin Snsámintare hemato 
„genă sau linfatisă cu üiferite puncte de plecare 
o (osteomielite, Tute rr genitale 8.8. ) - éise, 
descendente. e ) 


| | MAossorgAniAnale patogene sint. rareori Leit 
cate s etiologia ICU, 
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"Depistarea si semnificaţia bacteriilor patoge- | 


ne în urină 


Bacteriile patogene a ung Í Riite urina 
patog jung in căile urinare pe 


et mg Nion mm a 


te fi o etapă obligatorie (cazul leptospirozslor) ` 
sau întînpiătoare (cazul tuberculozei, brucelozei), 
1 


infecții eliminarea prin urină a ben, 


r 


Bacteriile patogene nu găsesc în urină un me- 


"din prielnic. pentru înmulţire, ERLIEFT 


| Bacteriile patogene sînt căutate prin rsto- $ 
de speciale de însănînţare si inoculare. 
(vezi cepitolele corespunzătoare din partea | 
e V-a) e sedinentului urinar, metode pe ca- 
^ Peu SAHEN citit, 2 bi se 
re laboratorul (anterior avizat) le execută | 


ciune de tuberculoză rsnală, lentospirozá 
gto. Ju IE wet rn déi P au 


Recoltzres uvrinii pentru diagnosticul tuber- 


£ulozei rensie: se recoltează în totalitate urina . 
e) 


ĉe dimineaţă”! în baloane sterile, după o preala- 


bilă toeletá locală (vezi mai jos). Pentru a obti- -.. 2 
ne un volum mei mis de urină, convenabil în prelu- . 


 £r&ree ulterioară ori n centrifugare a probei, se 
„* "Contactul prelungit ou urina are efezt aociv:asu- 


¿pra bacilului tuberculozei, De aceea este contra- :” 


2 4 : e + ; KL : 
inüicatá efectuarea examenului pe urina colectată 
timp de 24 ore.  — | e M or RE 


- 


humai le indicetie olinicà specială: suspi- 1. 
y p 
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indicá bolnavului reducerea consumului de lichiàea 
în ziua prenergítoare recoltării, De asemenea sa 
va suspenda orice administrare de medicamente gi m 
mod deosebit vitamina C. Administrarea tuberculo- 
staticelor se va întrerupe cu cel puţin o SÉptizfnx 
Înainte. . USE EARS 7. T ol 
Pentru a mări şansele de evidentiere a agentu- 
„doi etiologie în tuberculoza renală, examenul bas- 
c Famiologia se va face pe 3-1 probe recoltate 
A Siv. la interval de 1-2 zile, e ^ 
i | Recoltarea urinii entru evidenţierea lento. 
Spirelor: se face după alcelinizarea urinii prin 


administrare per os, în ziua precedentă, a 5-10 E 
citrat de potasiu divizate $n 3 doze administrate 
la mese sub forză de-capsule enterice pentru a 


micşora iritetis gastrică, 


y 


A en em ep 
- —  "-— — “i 


'Depistarea si semnificaţia bacteriilor si ie- 
—— dimidii didus O i a a ro aa uÓ— Qe RAI m. 
vurilor coniitios A ne în urină, Urocultura 


„In orâinee frecvenței bacteriile oportuniste 


implicate în ICU sînt; / 


Escherichia coli: ti In i. Ps «aeruginosa, 


Klebsiella, Enterobacter, | ^ Stafilococi coagulaz 
Proteus, vorraus; ROSA os og sus 
„Enterococi, | j K Alte bacterii ei A 


PH e A Candida albicans 
.Sta&filococi coagulazo-nagativi, sint mal rar gasite» 


Lo . à É ——— 7 
^ he $ D d 


a er Er Sg ge ce mere Pe än oio aA A ef mg PN Va dyes A ood mach e n pré eg ren 


i 
| 
| 
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Fecolterea pr-telor de urină pentru examenul 


Urina constituie un excelent mediu de culturx 
în care bacteriile oportuniste infectante se rulti- 
plică $n intervalul dintre 2 mictiuni pînă le va. 
lori mai mari de loo.ooo bacterii/ml* 

In urina norzslă, examinată imediat dup 
tarea în cursul nicţiunii spontane, bacteri; 
tuniste de contaminare nu depágeso looo/ml. 


e mai muit de loo,ooo += 
semnificativă pentru ICU su 


a  BErem-n2egativi intestinali sau enis-o- 
cozi - bacterinrie semnificativă”) 


and di d 


iferentieree certí a becteriuriei semrn:-:. 
cative de bacteriile de contaminare norr=13 
a urinii se face numai pe baza aprecierilor 


— — cl € 


cantitative prin examen microscopic iresch 
confirmat de urocultura cantitativă, pe pro- 
be de urină ccrect recoltate gi examinate i- 
mediat după recoltare, KS 


aprecierea centitatţivi g Devieriilor di- --:5X 


Recoltarea urinii pentru examenu! bacteriol3: 
TTA E ln ELE 


"*"Aceasstá cifră cores 
care în urină a b 
a bacilului pioci 


punde capacităţii de muli:o1i- 
ecililor grem-negativi intesi:- 
enic si enterogocilor, Pentru sta- 
filocooi viteza de zultiplicare în urină este „ai 


redusă iar pentru Canadia şi mai "redusă, De aszsa 
bacteriuria Bemnifizaiivă pentru ICU cu stafilccoci 
este de 50.000/ml 


iar pentru cele cu Candida és 
lo000/ml. SH or o» eu 
""'Existá ai alte r 
oacteriurie, Cei ia 
fia indicată. 


saumárate teste de triaj pen ` 


isali, 


teres&ti pot oonsulta bibliogra- 
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J e 
Urina constituie un excelent mediu de cultură 
în care bacteriile oportuniste infectante se mipi- 
plică în intervalul dintre 2 mictiuni pînă le va- — 
lori mai mari de loo.ooo bacterii/ml* 


In urina norzslá, examinată imediat Gupă recol- 
area în cursul mistiunii spontane, bacteriis: opor- 
i ere erati ` 


Prezenţa în urină a mai muit de 100,000 *zc- 
|vorii/ml este semnificativá pentru ICU zu 
bacili gram-negativi intestinali sau enijsTo- 


- 


Oil ~ bacteriurie semnificativă”? 


Se certă a bacteriuriei semrni-:- 


e ce bacteriile de contaminare norr=lá2 
a urinii se face numai pe baza aprecierilor 


— vi € 


‘Į cantitative prin examen microscopic diene 
jconirmat de urocultura cantitativă, pe pro- 
¡be de urină corect recoltate Şi examinate i- 

¡imediat după recoltare, DEE a 


LJ 


£precierez cestitotivá e vúcleriilor din vină 
— — M E n im 


-— —Begoltaree protelor de urină pentru examen 


"Această cifră corespunăe capacităţii de multipli- 


cere în urină a bezililor grem-negativi intesii-zali, 
a bacilului piocierie şi enterococilor. Pentru sta- 
filococi viteza de multiplicare în urină este zai 
redusă iar pentru Candida gi mai "redusă, De acseea - 
bacteriuria semnifizativi pentru ICU eu stafilccoci 
este de 50,0co/ml iar pentru cele cu Candida Ze 
looo/ml, ` di M Lis inani: s 

-> Există gi alte nenumărate teste de triaj per 
bacteriurie, Cei interesați pot consulta bibliszre- 
fia indicată, 
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bacteriologic se face în recipiente sterile cu gura 


largă (diametrul de minimum > 5 om): ines de xu 


de exemplu. JM " | T» 
Recoltarea se fece la minimum 3.ore de la mic-- 
tiunea anterioará, pentru. e lăsa organismului infec- 


tent im d necesar DE in in urina vezicală 


oo om M ER radauti i LL e tm em ame Saare Et 


AUDACIA ——————— e EN 


pus Meals ERR ct Ea Pec EA 


Pati aici 


riile de. contaminare, 


decem mot Rer EE n m 


Proba de urină: pentru examenul beckeriologio 


ME i 


se recoltezz3 din „jetul mijlocia í în. cursul mictiu- 
nii spontane după toaletă îngrijită a organelor ge- 
nitale, Asupra acestor- amănunte pacientul este in- 

struit în prealabil, De multe ori se impune inter- 
| ventia directá a surorii. |^. nara E 

; La femeie ge spală regiunea éiser. ai orifi- 
ciul vaginal cu apă gi săpun, se clăteşte din ebun- 
“âenţă cu apă fiartí. şi în final se usucă cu grijă 
folosinà un prosop steril. Pacienta urinează cu le- 
biile depíártate si prinde în borcan jetul nijlociu | 
&s-orinÁ,-euw-grija să nu | atingă sura 'borcanului. de 
piele sau lenjerie. cor fe: de | 
| „La pacieniele cu scurgeri vaginale trebuie să 
S. Ánterviná sora care pregăteşte de aceeaşi manieră 


"i regiunea vulveră, şi orificiul vaginal şi în final 


; Íntroduce în vagin un tampon ĉe vată, In acest. 
“Sens; menţionăm oo probă Ae loo ml urină normală 
Grieser su numai 1 ml sourgere vaginală infesta- 
GER prezintă în urocultura cantitativă lo89bacterii/ml, 
sea ce falsi tică evident rezultatele examenului, 


D á 
- 


CY A 
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| 


D 


» | 
La bărbat se retractá preputul gi se spală de . 


manieră similară glanâul gi meatul urinar à 
se usucă cu grijă regiunea, 


La pacienţii cu infecţii prostatice contemina- 


rea probei cu bacteriile de la acesti. nivel este in- 


evitabila, Pentru Stabilirea sediului ÍIntfusttet i 


acesve cazuri se recurge la recoltarea de probe se- 
riate; | LS i IUE 


Recolta seriată; proba 1 - printi lo nl de urină sli- 


spálare); nasa j prostatic; proba - Secreţia prostatică; 


. Procedura de recoltare trebuie edaptatá după 
caz = Soopul examenului, starea pacientului, 


vîrstă ş.a, . 


Recoltarea la gravide în cadrul consu prenat 
(depistarea activa a infecţiei urinars). Aaa a 

Faţă de numárul.--=» de pacienta este practic izpo- 
sibil a se recurge sistematic la metoda standard de recol- 
tare» Pacientei i sa înnînsază borcaaul şi esto instruită 
asupra nodului de recoltare a jetului mijlociu. Pacienta 
urinează fără alte pregătiri într-un WC care are asigurat 
un minimum de condiţii igienicos Probele sînt. supuse apoi 
imediat triajului bacteriologic (vezi nota ela, la subso- 
lul paginii 291). De la p&cientele la care triajul a evi- 
dențiat o bacteriurie seunificativá, se recoltează şi se 


examinează după proceceul standard (urocultură cantitativă) 


9 nouă probă de urină, | 


Recoltarea de la pacientele imobilizate la pat se fa- SA 
co de către soră. După toaleta organelor genitale pacienta 


Wrânează pe bazinet. Sora reţine jetul mijlociu» Paciente- 


upă care 


pri după masaj» Se faco i=- 
rediat numărătoarea bacteriilor în fiecare probă. | 


Scanned with OKEN Scanner 


e ZER e 


le care urinează dificil în pozi ă 

poziție culcatà vor fi 
te ei sprijinite în gezut în pat sau la marginea Ge 
po un mic taburete Dacă procedínd de această manieră nu se 


poate obţine o proba satisfăcătoare, se recurge la puncţia | 


Suprapubianăe , . 


Recoltarea de la copii 2H i 
Recoltarea corectă de la copii prea mici pentru a pu- 
tea coopera este dificilă. Se face toaleta organelor geni- 


tales Pentru a preintimpina contaminarea probei cu bacta- 


rii din regiunea anală, în jurul penisului sau a vulvei se 
fixează orificiul unei pungi sterile din material plastic 


Ge mărime adecvată vírstei copilului. In linsa unui aseme- 


nea dispozitiv, recoltarea se face într-un flacon cu gura 
largă. Trebuie p$ndit momentul micţiunii pentru a putea 
Prinde”! probas Kícfiunea la copilul mic putînd fi declan- 


_gată ce stimuli externi, recoltarea probei de urină se va |^. 
face înainte de a supune copilul altor manipulári: cínti- 


rire, injecții ee > 


Recoltarea prin punctiíe suprapubianá » "ei 


Recoltarea urinii prin cateterism trebuie evitată ori | 


de cîte ori este posibil, chiar la femeie, din cauza ris- 
cului $nsámínjárii bacteriena a vezicii. Cateterísmul în 
conditiíle colonizării colonului şi uretrei anterioare cu 
tulpini bacteriene de spital expune pacientul riscului u- 
nor infecții foarte greu de tratate 

Ca metodă alternativă cateterizării, pentru obține- 
rea DEA egantiva neccataminat, a fost prc, să aspiraji... 
prin puncție suprapubiani. Manevra este ugor suportatá de 
pacient gi íl supune la mai puţine riscuri. 

Pacientul este pregătit ca pentru o incizie chirurgi- 


cală. Puncţia se face suprapubian, pe linia mediană, după 


anestezie locală. In prealabil pacientul este bine hidra- 
tat gi instructat sá nu urineze, astfel încât vezica să 
fie palpabilă in momentul proceduriie C34 ` 
Recoltarea prin punctie suprapubianá nu este posibilă 
la pacienții cu capacitate vazicală redusă sau la cei cu 
polakiurie. pns | E 


De la cientii cu polakiurie se recoltează urina e- 
aisă spontan» Recoltarea din jet mijlociu poate să nu Tie 
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Examenul microscopic al frotiului gram din 
urina proaspát recoltatá şi necentrifugatá 
este cea mai simplă metodă, suficient ^ de 
sensibilă, pentru detectarea bacteriuriei 

semnificative, Este la îndemîna oricărui ` 
| medic care dispune de microscop gi  cunoş= 
tintele necesare, Orienteazá diagnosticul 

in interval de. cîteva EEN 


„ra 


SAD E 


Urocultura cantitativă 
A Din proba de urină neocentrifuzatá se efectu- 
»€àa2à 2 diluţiu accimale după cum uzi ză: 
| 107% 9 ml ser fiziologic + l ml urină, 


107^- 9 ml ser fiziologia + 1 ml din a 
dilutia 10^ 


1077- 9 ml ser fiziologic + 1 ml din ` 
^e dilutia 10 


| Pentru fiecare dilufie se utilizează cîte o pi- 
petä gradată de 1 ml, După fiecare pipetare tuburi- 
le cu dilutii se agită foarte bine. ` 
(27 Din fiecare dilugie se pipeteazá 1 ml în 
cîte 9 placă Petri sterilă şi marcată, 

(2 Tmeaiat, în fiecare plecă se toarnă 20 nl 
gelozí nutritiva. topită şi rácitá la 50 “O, Se agi- 
să plăcile pentru uniformizare, | 

Sa După solidificarea mediului plăcile sînt in- 
cubate peste noapte la 37%0, à 

E doua zi se numără ooloniile de pe plieile 
cu mai mult de 3o colonii gi mai puţin de 200. 

Dacă nu a apărut o cultură, plăcile se reincu-" 
beazá pînă la 48 ore înainte de a se reparte. t un re- 
. zultat nequ | * 7 t. 
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Nr.bacterii/n1 a Nr, colonii i 
/21 urină = de pe plasă x dilutia 


Interpretarea =S2nltetelor uroculturii cantito 


tive, 

Prezenţa a msi mult de l0?bacterii/ml uzină 
într-o singură probă din jet mijlociu semnifică exi 
tenta ICU ou o certitudine de 80% Repetarea rezul- 
tatului pe o a doua şi a treja probă consecutiva 
creste această certitudine respectiv la 90 Si 100% 

„Prezenţa a msi puţin de 10,000 bacterii/ml uri- 
ná din jet mijlociu s de contaminarea probei, 

Prezenţa a 105-10? bacili gram-negativi/ml uri- 
nă poate fi urmarea ICU, Repetarea uroculturii va 
confirma sau va infirma aceasta, Bacteriuriile de a- 
cest ordin de mărine su tl sau candida sînt 
sennificative* j 

^ Pentru Nas de urină : remoltate, Ss GE 
Suprapubiană simpla prezenţă & bacteriilor este sem. 
nificas:i,ă pentru ICI, KEN 

Creşterea diurezei la piata cu ICU sau ad- 
ninistrarea de subst tente antimicrobiene cu elimina- 
re urinară scad nurírul da bacterii/ml de urină, Es- 
te un aspect de care trebuie să se ţină seama în in- 
| terpretarea rezultatelor uroculturii sen] tative, 


Intrepretarea Pxanesulut bacteriologic cantitativ po 


Vezi nota ,). de la subsolul paginii 251. 
| 
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probe seríate pentru localizarea infecției la nivelul căi- 
lor urinare inferioare (uretrá, vezică, prostată)» 
Numărul bacteriilor/ml $n proba 12? decít $n proba k, 

cu proba 2 sterilă = uretritá; numărul bacteriilor/ml fa. 
probele 3 gi 4 >decít în proba l = prostatità; numárul 
bacteriilor/ml în proba 3 decât în proba h} = prostatitá 
cronică, Pentru identificarea prostatitoi atunci cînd pro- 
ba 2 este pozitivă se acrinistreazá 2-3 zile antibiotera- 
pie activá în uriná dupá cara se faca o nouă recoltă seri- 
atáe l 
In ordinea Po pi prostatitelo sint PAM ée 
de bacili gram-aegatívi, în special colibacili, gonococ,: 
Candida, Trichononase 


Examenele bacteriologic gi seroimunologie 
sînt indispensabile pentru stabilirea localizării 
sediului infecţiei la nivelul căilor urinare (ure- 
tritá, prostatită, cistită, pielonefritá). Celor 
interesaţi asupra acestor amănunte le recomandán, 
din bitliograí fia capitolului, revista litersturii. 
făcută de Duca E Buiue (1916). d 
SE y 
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20 DIAGNOSTICUL BACTERIOIOGIC AI, INPECTIIIOR 
CAILOR RESPIRATORII SUPERIOARE 
AAA E 


Infeoţiile căilor respiratorii Superioáre (ri- 
nite, engine, laringite) sînt determinate cel mai 


frecvent de virusuri,  Infeotiile bacteriene la as 
AAA ATRAS PR, PP A AAA eege e rre 
ceste nivele evoluscaza ca 


infecții. primare sau ca 


infecții secundare infecțiilor virale sau altor con- 


üigii care soad rezistenţă antiinfectioasi a orga - 


nismului (prematuri, nou născuţi, boli de sînge, i- 
. ritatii chimice, deshidratare excesivă a mucoaselor 


8.8, ) Infectiile m micotice iod Jeánsidose] evoluează ca 
EII PARA e. 
infestii secundare, — 


Ki 
ht mana mes m t Pi t tma Wert X e 


; {Dintre infecțiile a ie SE 
primul loc, ca frscventá gi importantà a^ 
| conpiicetiilor postinfeotioase, se situ- 


caza eznginele determinate de Sireptococ- 
eus pyogenes : | | 


CP iata difteriok, freaventü altădată, astăzi 


este rară, Epiglotita acută determinată de Haemo- - 
hilus influenzee este o infeotie baotariemivá a 
aopilului mis (6 luni-? ani). : 


Infectiile secunâare ale căilor sania tanti 


Superioare şi cavităţii bucale sint determinate de | . 


unii „Saprofiţi gi comensali oportunigti EN acestor. 
mucoase, —— — Bregen eet 
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Examenul baoteriologio al exsudatului farin- 
gian se efectuează în scopul 
. (1) diagnosticárii anginelor si streptococice gi 
altok angine bacteriene sau micotice care, spre de~ 
osebire de cele vir qe beneficiază de entibiotera- 
pie; | 
ad) stabilirii portii de intrare ín toxiin- 
fecţii cum sînt scarlatina gi difteria; | | 
© (iii) depistării focarului infectios T; Leu- 
tismul edu E ur UR difu- | 
&cutá; | | ES 
| (iv) depistării purtăţoriloz de s, rO enes, 
statilococ auriu şi Së difterio., ds 


ma 
may 
w 
a 


2 


| ERU Spree Hh al exsudatulus nazo- -— 
 feringien se efectuează în scopul A 
(1) izolării. meningocosului, pneumococulal, 
à Ner me a a TE ANS a e Por p 
 H.influenzse, bacterii care Se g găsesc mai Est 
la acest nivel decât în nas şi faringe; . Xe 3 
(31) ülngsosticürii unor infecții din veciná-. 
tete oun sînt infeatiile bronho-pulmonare la pa- 
cienţi care nu expectoreazü (oopilul pi) (vezi Cam 


"M dern se Po. 316! ). 


e iis al BEE nazal 7 
(nări) se efectuează în scopul depistării purtăto- ` eu 
Tilor de Stafiloson auriu " Sa pyogenes. x fin. E 


? & E itor i fai a y 1 ; di e 
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Normal, mucoasele nazală nazo-faringiană fa- 
l ringiană si bucală sînt populate de un număr PUN 
derabil de microorganisme aparţinînă unor diverse 
specii saprofite gi comensale, anaerobe gi aerobe ` 
ai paa A MES iE vetet os 
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Fig.54 Căile aeriene superioare (seotiuno ` 

r% gshematioă). Reprezentero sugestivă pentru - ` 
densitatea populării normále a 8eeSstor mue» ss |. > 
coase su bestoeril qi uni imp „rose Vana îi Sab 
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Exsudatui ferinpien. se recoltează cu tamponule 


Faringele 


t 
trebuie bine expus gi iluminat: pacientul 
tine gura larg deschisă, limba este apăsată 

: c 


posterior al feringelui gi orice arie congestiví, 
| se membrane sau uicer£jl- 


c e 
3 
A S " w ^ e : d nin 
Atât la întrocucereă cît si la retregerese tempolulia 
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trebuie atenţie pentru a nu-l atinge de limbă sex 
contamina cu salivă, l 


” w weg rotta H8 dr" "Sg 


| Exsudatul nazo-faringian se recoltează cu tzz- 
ponul pe cale nazală sau pe cale bucal. 


< Zon mm 


| Se utilizează un tampon confecţionat dintr-un aphia- 
tor de sârmă crom-nichel cu lurginea de 20 cu sí diametrul 
de 0,8-1 mme Una din extremităţi este îndoită în buclă 
pentru a facilita manipulareae Cealaltă este îndoită asz- 
¿ra ei însăşi, inuuiatá în colcdiu si înfăşurată strîns cu 
vată cu fibra lunga pentru a forma tamponul propriu-zis 
(se pot folosi sí aplicatoare cu extremitatea filetatil. 
Se sterilizeazá introdus într-un tub 16x160 mm. x 


Pentru recoltarea pe cale nazală capul pacientulri  — 
esie imobilizat ferm gi tanponul introdus cu blindete ¿z-a 
lungul plangeului nazal până atinge peretele posterior zl 
| Bazo-fsringelui (fígo55). Este lăsat cîteva secunde pe icc, 
apoi rotit uşor şi retrase AT | 


„Recoltarea exsudatului nazo-faringian pa cale bucati 
se face atunci când recolta perzazalá nu esta posibilă. se 
utilizsazü un tampon obișnuit cu aplicator de sârmă, Exim- 
ritatea Gare poartă tamponul este îndoită $n unghi drept în 
momentul stoaterii din tube Tarponul introdus prin gură în 
faringe toto trecut en atenția în sr2t-Je uvulei gi palatu- 
lui moale pentru a şterge peretele posterior al nazo-farin- 
gelui (fíge55)e Introducerea şi scoaterea tamponului se zac 
cu atenţie pentru a nu contamina tauponul ou secreţii bzca- 
le ei faríngiene. | | "A sn 


|. Pentru recoltarea exsudatului nazal tamponul 
umeotat ou ser fiziologic este introdus, pe rínd, 
în cîte o nerá pe o distantíá de 2-3 om gi gterge . 
mucoasa prin rotire blîndă, O e a 
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. Imeăiat după roöoltars béiert sînt intro- 
duse în tub gi expediate la laborator, Examinarea 

| Epa 

; zeu făcută în inf eryal de 1 oră 


ce la recoltare, 


"Yig.55 Recoltares ersulatulnt vii enel, 
px cale nazală ; B-pe cale bucală (schematic) 


Dacă ice ral | nu GE fi EAS cani 
| 8e introduce. $n mediu âe Kiesch (vezi rerit | 
24, p.241).91 refrigeret. SCH | 
„+ Pentru izolarea aiiis bacterii sensi- 
bile la rece, la deshidratare, la variațiile de pH, 
de conourenta florei de asociaţie, dezideratul ma- . 


* 
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major este insámintarea probelor oît i | 
t mai 1 
Sibil după recoltare, ën ai ; mE T 
Buletinul de trimitere a probelor trebuie să 
consemneze în termeni precisi bacteria 
re se urmăreşte (streptocoo P-hemolitio 
coc, bacil difierio g.a.) precum gi día 
clinig, Intr-un fel va fi condus exanenul exzsudatua 
lui faringian şi nazo-faringian la un copil cu 2n-- 
gină Şi în eltul la un copil cu pneumonie, | 


patogená ca. 
? meningo- 
gnostioul 


Examenul becteriologic de rutinë al exsudatu-. 
dui faringian si pazo-feringians Diagnosticul an= 
ginelor streptooosine, i ECCE NE ae, Că 
' Pentru diagnosticul anginelor streptococise 
examenul direct mioroscopie el exsudatului faringi- 
an nu are nici o valoare: streptocooii comensalk | 
sînt similari morfo-tinctoriai cu S pyogenes., . 

Prima zi, Temponul este epuizat pe o placă cu - 
gelozá-singe? care se incubaază peste noapte la 37% | 
+) v ` Wet > l 

Insámintarea exsudatului faringian în placă tur- 
natá permite reperarea mai facilă a coloniilor de | 
sipIoRenes care nu produc streptoliziná 5. la oon- ` 
ii de anaerobiozá, fie gi relativă, aveste uu i 
pini formează colonii $-hemolitice, pe cînd dup 


incubarea aerobá formează colonii a -hemolitice sau 
cu hemoliză parţială, c+ pone ade? ; 
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CR borcan cu lumînare, 


A doua zi. Se examinează ou atenție "plioile" în 


© lumină transmisă gi în lumină gril, su ochiul ` 
. liber şi cu lupa de mînă, ui s CHEZ 
| In primul vând se urmăregte prezenţa gi numá- 


rul coloniilor sugestive pentru streptococul 
P-hemolitic. D Dacá sînt prezente, . se procedează la 


Cc hin ote i 


identificarea grupului serologice (vezi capitolul 


PA e ze A 


11, p.146). o ăia ta 


Se urmăresc apoi cantitativ coloniile COmensa- . 


lilor oportunisti capabili a determina infecții 
respiratorii (superioare sau inferioare): stafilo- 
coci aurii, H.influenzae, pneumococi, Klebsiella 
ş.a, Raportarea nominală a acestora se va face 
numai dacă numărul SE respeotive este anor- 


mal cresout,. vB. Rs X9 BAN tai CRY CL. LX 


Pentru raportarea rezult atelor redonenăăn ur- 
mštorii termeni: | 

(i) prezent- acnee A grup à (àa- 
cá s-a făcut determinarea grupului): numeroase co- 


lonii sau cîteva colonii, după caz; 


+44) floră bacteriană. normală ; | 
(iii) floră normalá ou numeroase 001onii do... 
von chiar culturá pură, cum este uneori în cazul 


 Stafilocooului aurin) s egei (urmează nominalizarea. 


comensalului oportunist recunoscut capabil a da in- 


 fectii respiratorii: stafilococ cosgulazo-pozitiv, | 


pneumococ etc,etc.). . 


TEE E la NC 
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Ré Insistám asupra termenului de 
Si nu opiniem pentru nominalizarea speciilor reg- 
pective (streptococ viridans sau Streptocooi - 
X-hemolitici, neisserii eDeprezentioage" g,a,) de. 
oarece poate fi o sursă de înterpreţări e 


din partea celor nezvizati, dăunăţoara pentru pasi-. 
ent. : | "n | 


nfloră normali" 


ronate, 


La pacienţii tratați cu antibiotice, bacili 
gram-negetivi, eventual stafilococii gi Can- 


dida, devin predominenti"?in flora mucoaselor 

căilor aeriene superioare. De aceea, la . a. 
cegti pacienţi inverpretarea rezultatelor e- 
xamenului bacteriologic al exsudatului fa- 
ringian şi nezo-faringian nu poate fi fácutà 


s corect, | 


' Pentru izolarea E.influenzae se va epuiza tam- 
ponul pe o placă cu geloză-sînge de cal sau iepure, 
In lipsá, se. poate utiliza gi geloza ou Singe de 
berbec cu strie de stafilocos auriu după epuizarea 
Probel, 0o cosi pos Sa 


Pentru izolarea meninzogooului epuizarea tsm- 
ponului nezo-faringien se ya face pe placă proaspăt 
turnată iar pe Suprafaţa însănînţată se vor depune: 
rondele ou Jinconieină, solintefni sau o M 


““La pacienții cu infecţii virale, ca gi la indivi- 
zii normali, flora serotá predominantă a faringelui 
sau naso-farinpelui este reprezentată de Strepto- - 
coci viridans gi neisserii whepretențioase”, | .. 
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entibic?ice care inhibă selectiv flora de asociație, 
Coloniile de meningoooo vor fi căutate în veciníta- 
¿tea rozielelor ou antibiotic. Identificarea lor se 
face pe baza caracterelor rel ea ín capitolul. 
12, p.157). A ALE a 
| Meningococul este căutat în exsuăatul. n&zo-fa- ; 
ringisa la bolnavi cu meningocoocemii şi meningită 
siete apio epidemic ca şi pentru depistarea 
purtător ilor sănătoşi, | | $5 5 


vM mimi p 
Be PS 


Corzfirzarea E ion că a angin ei difteríco 
Diagnosticul clinic este col care dictează terapia ` i 
specifici in difterie» Laboratorul de bacteriologie nu fa 
, 6€ Gecât să contirne sau să infirmo acest diagnostic | 
: într-un izterval în care actul tera pense este dada consu- 
mg 


. Se ege. e A de bos aivalul falooi menbra- 


Des o- 


2 ¡0 Prima zi Si, “Unul din Pë se o a pe e pls 
că cu necia Tinsdale (mediu selectiv cu telurit de pota- 
ei) sá pe O placă cu geloză singe, ` | 
` “inseaintarea pe gsluza exige bs kupune din 2 motiv: 
| » Controlează calitatea recoltei, Dacă pe mediu se- 
lectív rz apare cultura nu se poate şti dacă aceasta se - i 
datorează absenței patogenilor sau absenței bacteriilor ca 
urare & unei recolte necorespunzătoaree Dacă lipseşte cul- 
~ tura çi pe placa cu pou singe, atungi recolta este zeco- 
-TOBpUNZÉTCALO e 
e ~ sele angine cu Sepyogenes pot simula difteria» In ig 
. atot caz placa cu gelozà singe lámuregte diagnosticul, TUM 
„Rosa ce an poate să facă mediul sekootiy cu tolurit de Pë 
tasiu. . 
După încămînţarea STP pa tamponul da fi folosit 
 peniru efectuarea unui írotiu care se examinează după colo- 
, Farea cc albastru de metil en» Are numai valoare pija 


Tee A s iati a ci ac Cat o EH iiia d 
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deoarece morfologic bacilul difteric ny 
viat cu certitudine de bacilii dif terimo 
zenfi la acest nivel, | 


poate fi diferen- 
rfi zormal pro- ` 


A doua zio . 
Pe mediul Tinsdale q eum d E e ea 
--sînţ prezente colonii negra cu halou nagrus» Colo- - 
niile suspecte sínt repicate ps mediu Loeffler 5i într-un 
tub cu bulion infuzie» In seara aceleeasi zile poato fi 
făcut un frotiu din cultura pa mediu Loeffler. . . 2d 
- Coloniile negre cu halou negru lipsesc» Sa reincu- 
bează plăcile pentru alte 24 oras Se face repicarea de po 
mediul de îmbogăţire ps mediul Tinsdale şi se urmáresta 
în acelaşi mode CUPS. EA ino. En E — eg 
“A treia tie Se controlează microscopic puritatea cule: 
turii pe mediul Loeffler si se repică po. modiul Hias pentru 
cercetarea reacțiilor fermentativas | boe e, SCH 


A patra zi. Lacă frotiul a atestat puritatea culturii 
iar reacţiile ferzontative prezența bacilului Giftarie, se 
procedează la testarea to genezei. in: vivo : folosind ` 
cultura de 48 oro în bulion infuzioe (vəzi eapitolel 16, ..-. 
PP» 193-195) sau in ei A r o folozind cultura pa aee- 
diul Loeffler (vezi capitolul 6.:ppeB9-90)e e 

 CieRnosiloul infectiei Vinsent. pu uds uae 
| Aneastă infeotis evoluează su leziuni pseudo- ^. 


AA 

R x 

s .. 
4g 9 a 
à » 
3 ae MOS 
él... 


membranoase sau ulcero-necrotice la hivelul gurii i 
sau „aringelui, Este determinată de o asociatie ai 
aergică între Borrelia vincenti gi Fusobeotertum RE aa 
fusiforme, "n basil anaerob, gram-negativ , 0u captele 
efilate, ió zica EEN E ES: S 
| Cu tamponul recoltat. la nivelul leziunii se e- | 
Tectueazí un frotiu oare ge colorează gram. B,vin- ` | 
SSQti şi P.fusiforme eint prezenţi gi în gura indi- 
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“vizilor normali. De aceea, prezenţa în frotiu a nu- 
meróase spiroohete şi baoili fuziformi gram-negativi 
are valoare diagnostic numai $n contextul olinio 
sugestiv pentru angina sau stomatita Vincent, . 

E vid edi UEM 


Ze 
e , 
Ju m 
L] d * P 
D a KR > e ha d 
l - 
. D 
y p ta $ E ge P 
tx»-—-S Ww e ? 
wm WË e o : d e rey ; 
mx o ze Pen e cre ries ql timc 
e 
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„determinate de virusuri, bacterii, 


31 DIAGNOSTICUL BACTERIOLOGIC AI, INFECTITIOR 
CAILOR RESPIRATORII INFERIOARE, e 
BACIERIOLOGIC AL SPUTRI, 


EXAMENUL 


tecţiile căilor respiratorii fafecionrs sînt ` 
fungi Sau proto- 
Z20ares Infectía bacteriană evoluează frecvent ca o 
ages şie a infestiilor virale., 


Gina focarul: intentis evoluează. în Tuned 
bronsic sau alveolar (bronsite acute, pneumonii. şi 
brónho-paeumonii) microbul infectant este infectant este prezent 


şi poste fi evidenţiat in[exsuiatul brongic bronsic.] ` 


MP —G à — i 


in cazul focarelor infectioase ou evoluţie in- 
terstijiali ( tuberculoză pulmonară, abcese pulmona- 
re), microbul infectant. apare în secreția brongici 


 numai după deschiderea focarului infecțios în lums- 


au]. brongio,.. 


Samsa Lil le pipe acute sint infectii ta - 
teriemice: bacteria infectantá poate fi izolată în 
hemoculturá în cursul primelor zile de boală, = Per- 
sistente hemoculturilor pozitive pe parcursul evolu- 


iei pneumoniei indică n pe cp grav, - Pneuzo= 


niile se pot complica oulempiene pleurale} bacteria 
dnfectenth este prezentă şi posse fi Gre în 


(exsudatul pleural» 


"e > 


* i P = WT" gem 
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Sie as «i: 


Snuta ste reprezentată de. secretiile Fraheo- 
_brongiss e expeotorate în cursul unui acces de . tuse, 
" Acumularea „de secretii brongice gi expectora- | 
| tía nu sínt apanajul exolusiv al infecțiilor bron= ` 
ho=pulmonare , "s apar gi în alte MM ME Dan 
vologioet Li no cu i i a 
(3) J&Peotiuni alergice ale sÉilor respiratorii, 
RED inhalare cronică de gaze gv pul- 
beri "fumat Sea. SNL 
Mu ucoaga _bronşioă normală este sterilă. d CR 
ET Sputa însă e este un produs patologie care se 
.sontamineazá întotdeauna ou miorobiota gitului ^ 
; (nazo-faringe, faringe, tonsile) gi gurii (cavita- 
dea Pagal pingit, SCH Ze GE EH Bes 
: | Nici- aspirația peta bronhosaóp : nu pe PM: | 
! PUR TM "brongio de conteminarea su flora cavité- 
| RI: hzc mr ci esst ee ia? ge ! k | 
Nunai aspiraţia trah sheg-brongiók pria penotis 
"igubglotion Parniaoasă un egantion ge setretia - bzon- 
as nesonteminat. E P SER o mE dai eT 
1 Nara de conte contaminare normalë s aida include 
constant: us M eis MEO BERE E ND ES 
Streptococi FUP aur us he GE 
(IQ. Heisseria "Qnepretenjioase", "e | 
tă "+ Brenhamolla catarrhalis, EE | 
i Stafilogoci:; NU EET E | 
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variabil gi în cantităţi reduse: 


Pneumococi (de obicei R = cca 25% dín indivizii nor- 
mali sînt purtători bucali sau faringioni), | 
Baemophilus influenzae, aamintluenzas, "ue 
ticus, Heparahaemoliticus, 


Streptococcus pyogenes (cca 5.20% din indivizii nor- 


mali sînt purtători put) od 
P-henolitici grup Gy . l E E 


Enterococi 3 


Enterobac teriacsas (cel mai frecvent Escherichia 
coli gi Klebsiella), 


Candida albicans, 

Anaerobi nesporulaţi (coc pol ti vf ri negativi, 
-^ bacili grem-pozitivi si negativi, spirili). Gë E 
| La pacienţii. trataţi cu antibiotice contaminarea spu- 
tel cu bacili Egram-negativi, stafilococ auriu gi Coalbicans 
poate sÁ fie mai importantă ca urmare a prodominantei aces-. 
- tor bacterii pe mucoasa | ex lor respiratorii - auperioare. > 


Tates die bocho-ppiaosare ba bacteriene siat sint | 
cauzate 


i Le A | 
r: CO cel mai frecvent de BEE si ala 
oportunisti £ ai căilor aeriene guperioare l 


=- Pneunocoéi,. : A : Sr Vapbaiichia coli, 

A A IN o, 
|. 9 Klebsiella pneumoniae, ™ Proteus, i 
æ Heinfluenzae, «e Pseudomonas aeruginosa, 


ws Staphylococcus aureus, Mycoplasma pneumoniae gea» 
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(611) mat rer de baoterii patogene | 
7 pentru care există purtători sănătoşi 
nazo-faringieni (oontaminanti virtuali ai probelor 
de spută): | | 
. . Streptococcus pyogenes | 
- pentru care nu exgitá purtători SánÉtogi, 
Bordetella pertussis, ] | Ave Z 
L wv, f Mycobacterium tuberculosis Md 
ít e 3 a E ST m e e « 


Ar 

T 

2 d I 
U d 


UC. foarte rar 
Bacillus anthracis,. 
ARALAR i a m 


? Yersinia pestis Be2a 3: 


Pentru diagnosticul etiologic al infeotiilor 
bronho-pulmonare trebuie examinat bacteriolo-— | 
¡glo exsuñatul brongic. ` bate oboe ti hd 
in pneumoniile bacteriene acuta. hemocultura | 
practicată în primele zile de boală este . - 
foarte utilá*” De asemenea, examenul bacteri- | 
jologic al exsudaiului pleural dacă acesta e-l 
“Există - eT NES, ES He Sg =] 


Redoltarea sí transportul probelor 


Recoltarea probelor pentru diagnosticul  in- 
fenţiilor căilor respiratorii inferioare tre- 
buie făcută înaintea administrării tratamen- | 
tului antimicrobian, blo uix 


eg egen i . $ a i : e i f 
La 25-30% din pacienţii eu pneumonie pneunococicí, ` 
pneumocozul este izolat $n hemoculturá. La multi pa- 
cienti pneumococul a fost izolat din sînge gi nua 
putut fi izolat din aput, o oon - 
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AEPD 
Vw A Da. 


a t ^ 
Cexsudat dat traheo- -brongio) si au numai sa 


es 315 


Recoltarea sputei 


Este, e. esenţial ca proba recoltatà să conţină 


livă sau sali- 
Pentru aceasta trebuie 

€ cooperarea bolnavului instruit odată | 
cu înmînarea vasului pentru recoltă, 
sora lasă la capul bolnavului borcanu 
să-i spună nScuipá după ce tugegti" 


ca ce înseamnă à expesctora 
^ ep 


vă şi mucus nazo-faringian, 
sá se asigur 


Prea des însă 
l şi se rezumă 
fără a-i expli- 
„Sau ce înseamnă sputa, 

folosesc borcane. sterile de loo-5 500 


ml, 
o probá. de d-3 ml este suficientá. 


pacienţii” ou tuse roduetiyá, care expecto- 


reazéá tree epreciabile, este suficientă recol- 


va dupà un acces de. tuse, Cel mai indicat este ca &- 


cesti- pacienți să  expeotereze în în fata medicului sau 


a sorei, l 


La pacienţii cu Te Slab. rodno a contamina- 


rea probei este considerabilă, Proba se recoltează 
dimineaţa la degteptare (exsudatul bronsic acumulat 
peste noapte), La aceşti pacienţi. se poate încerea 
stimularea seoretiilor. brongice, prin. asrosolizare cu 


t » - deeg oA 
| Dës solind í hipertonioá caldá*! | 7 SC 


KEE, hah 


ty sme în 


In aceste pazuri o pe Meet trebuie dată! 
sterilizării aparaturii de aerosoliz zare pentru a 


ovi ta infecțiile iatrogene, 
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La Sopii, care nu expectorează, se | füennvok- 
- rocoltarea unei probe de exsudat nazo-feringian 
(vezi capitolul 30; p.300 gi 303 gi în capitolul de 
faţă p. 317). Această probă reflectă însă sí mai 
puţin fidel decît sputa flora seoretiilor brongice, 
. Rezultate mai bune dă recoltarea pe tampon larin- 
gian a exsudatului brongic proiectat în cursul tu- d 
sei pînă la acest nivel. ! : 


Texponul SESCH Gr cont factions à dintz*-un rep 
cator de sirma de fuu cu diametrul de 2 ma, tudat $a 
unghi de 120? la li-5 cm de extrenitatea care Suportă tam - 
ponule Se stecilizeazi introóus într-un tub de 1380x30 mms 
Pentru recoltare: se unecteazi tamponul cu apă peptonatá; 
limba este imobilizată cu apăsătorul de limbá; sub con- 
| trolul cglinzii laríngiene tamponul este intr oàns peste 
baza liubiis Când partea lungă a aplícatorului stă de-a 
lungul limbii, tamponul este La laringee Dacă în acest So 
nent pacientul esto stimulat sá iuscascá, sic apa cin 
„ trahee aps daring: se, deeg pe Gerd so | 


La. beide? insongtiengi Sau cu ECK Mee 
ce mari, sare nu tuseso se recurge la aspirarea se-. 


M ze bz ien brengi ne „Bu un cateter cu jansiv äus 


5, pe loc pe parcursul cîtorva accesa de tuse provocatás. 


întroâus printr-un ac cu care s-a Kerg Anar liga- | | 
„BRATE, ericoidian, eg A | | | 


Péntrü ai d noa sul cazurilor suspecte de tuse convul- 
„Bivă se recurge Ta e examenul exsudatului nazo-faringiane 
“ Tamponul introdus în nazo-faringe pe cale nazală este lăsat 


> D 
ermita C 


La pacienţii la care nu se reugegte recoltarea pe 
tampon se plasează la lo cm de gură o placă cu mediu Bor- 
âet-Gengou descoperită în cursul unui acces de tusee Rezul- 
v» tatele stat mai alabo decît în cazul recoltării pe tampone 


- Y 
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La copii, care nu expectoreazá, se inoearoi- ! 
 recoltsrea unei probe de exsudat nazo-faringian ` 
(vezi sapitolul 3o, p.300 $1 303 gi în capitolul de. ` 

faţă p. 317). Această probă reflectă însă gi mai | 
puţin fidel decît sputa flora secretiilor brongice, 
Rezultate mai bune dá recoltsrea pe tampon larin- | 
m & exsudatului bronsio proles pai în cursul tu- 7 
se i pînă la acest nivel, | | 


Tenponul pem EPE conf facti onat dintr-un apti- 
cator "de simá de aluminiu cu diametrul de 2 mas, cudat $n 
unghi: de 120% la 4-5 cm de extranitatea care suportă tam - 
ponule Se sterilizează iutroóus într-un tub de lBoxzo mm. 
Pentru recoltare: se unectează tamponul cu apă peptonatá; ` 
- limba este imobilizatá cu apăsătorul de limba; sub con- 

. trolul oglinzii larí:giene tamponul este Lntrodas peste 
baza liubiis Când partea lungă a aplícatorului stă de-a ` 
lungul limbii. tamponul este în laringee Dacă în acest mo- 
nont pacientul este stimulat sá tuşească, DAR cin. 
trahee ge darings, se dese ze PESO. ai LESSE T€ 


La bolnavii insongtienti sau cu ënger torezi- 
ge meri, „sare nu tusegBo Se recurge la eapingree se-. 
co eretijdor brenşi ne, Du. un sat teter cu diametrz. redus 
| introdus printr-un ac su care s-a punopionat liga- 

mentul oricoiüien, en 4 D | 


Pentrü diagnosticul cazurilor suspect a de tuse —— 
,Bivá se recurge la examenul exaudatului nazo-Íar AEN : 
-— famponul introdus în nazo-faringe pe cale nazală este lăsa 
„pe loc pe parcursul câtorva accesa de tuse provocatás | 
| La pacienţii la care nu se reugegte regolina M 
tampon se plasează la lo cm de gură o placă cu mediu pur 
âst-Gengou descoperită în.cursul unui. acces de tuses iezii” 
tatele sint mai alabe. decît we cazul E pe tampón» 


9 .. 


CE Scanned with OKEN Scanner 


- 317 ne 


issu diagnosticul baoteriolo lo al Puberou- - 


i pulmonare se recoltează efte o probă de spu- 
tă matinal în d zile 2o0nSecutiv, Probele se tri- 
mit laboratorului imediat după recoltare, | 

La pacienţii care nu expectorsazx (copii « ş.a.) 
se recoltează cîte un tampon laringian în 3 zile- 
consecutiv sau, în condiţii de spitalizare, se re- 
colieszá spălătura gastricá'/ ` | x | 
La pacienţii cu tuse slab relais Rd ed 
încerca stimularea secretiilor brongioe prin aero= 
solizare cu soluţie. hipertonă de NaCl (vezi. p. 315). 


Flora exsudatului bronsic este reflectatz 
cel mai fidel de espiratul traheal prin 
punetie sublaringianá, 
Probele supuse haza răului contaminirii ou | 
microbiota căilor aeriene rte - 
sputa, espiratul traheo-bronsio |^ pale 
nazală sau bucală g.a. = mafiotă mai pu- 
ţin fidel flora exsudatului brongio. Spu-- 
| te o refleciá cu atit mai puțin fidel cu 
jeit tusea este mai le] ne^Avstivi. Cel 
i 


Y 


mai puţin fidel este reflectată de tanpo- 


A 


nul nazo-faringian recoltat la copil . în 
disse sputei,. ' y 


Probele de apută. trebuie transportate, imedi- ` 
2% după recoltare, la laborator made sini Huron 
fÉrá intirziere, " 

Mentinerea la at Apei SC deiexsink ; | 
-Jproàusul de spălătură gastrică trebuie sp E 


Z&í imediat cu 801.1095 carbonat de odo: în arr d 
. Gë unui Indicator de E pE, | 
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moâificări ale raporturilor cantitative intre bag- 
teriile probei prin miltiplicarea paprofiţilor de 
. aontaninare , 
: Refrigerarea, dapi. depăşeşte 13 ore, devine 
nocivă pentru unele dintre bacteriile infeatante 
' (Hainfluenzae Bä 5 


- 


Exari ienul A becteriolos gio de rutină al Zei 


dto tons dte i RA MIDI meter E 


: logic a ihu fragment- purulent din. spută, 


| In cutii Petri, so pre; sătesc 3 băi. cu minimus 10-15 
ml ser fiziologic &teril fiecare» 


Se prelevă din probă un fragment. puruleni, ¡A a 
lent sau sanguinolent (în funcție de aspectul sputei) ei 
se spală succesiv in cele 3 băi, cíto un minut în fiecare 
baie» Manipularea se face cu o poems Pasieur boantá m cu 
ansa cu fír gros a 


A ege in. : e ` Ee | vc 
Lesen P EPA répartitia uniformă a 
mícrobului infectant în egentionul examinat misro- 
BOOplO gi Ín-cei-cuitivat. i | 
| Din ultima baie de so dat SE EE purulent set | 
trecut într-o cutie Petri separată unda, Íntr-o mică canti- 


tate de ser fiziologic, cu o seríngá proba ade a tentă 
prin aspirüri ei respingeri repatatee 


Exenenul direct micro ERTE | 
Din proba âecontaminată gi. negat aţă e Be 8- . 


fecţuează 3 frotiuri care se colorează: 
| ~ cu albastru de metilen sau, mai bine, May- ` 
Grünwalá-Giemsa pentru urmărirea reacției celulare; 


D 6 a . AA K às My d v E - E P 3 y o y V 
ma 7 * - A T H vi ` i uc pc cus 3 | 
A A m ii a ta im mei aci NE aia A ca ER A wa c E Ai E LEE. uo 3 
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- Gram pentru urmărirea bacteriilor; 


- Zienl-Neelsen pentru urmărirea bacililor 
acido-rezistenţi, | | 


Prezenta pe frotiul din Sputà a polinucle- 
árelor gi macrofagelor certifica existenta 
exsuâatului. bronho-pulmonar în proba exa. 


minatá 
A v . 


| Chiar $n prezenţa polinuclearelor Şi. ma- 
crofagelor, ou cit numărul celulelor epi- 
teliale scuamoase este mai mare cu atit. 
proba de sputá este mai puţin reprezenta- 
tivé. | | 


Prezenta pe frotiul din sputá a unui mare 
numar de (cozinofíile) indică existenţa unui 
proces alergic bronho-pulmonar, 


MEO m ne 5 M gag + 
Gr mil IS AË A Se units SE E TE 


Exceotínd prezenţa pe trotiul din spută - 
- nunmerogi cosi ovalari, gram-pozitivi, 
cepsulagi, aşezaţi în perechi sau scur- 
te lanţuri (sugestivi pentru o pneumo- 
nis pneumococică), . Ca 
- numeroşi bacili scurţi, rogi, grem- 
negativi, capsulaţi (sugestivi pentru o 
pasumonie su Klebsiella 

prezența altor bacterii, chiar în număr 

mare, este greu de interpretat, 

Si într-o sputá contaminată cu salivă fo- 

viul evidenţiază numeroase bacterii, der 

| acestea, variate ca formă şi afinitate 
| tinctoríalá, sînt masate evident pe fon- 
¿ul celuleor scuamoase de contaminare bu- 


PA m 
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oală (în ajeoiál 0001 ovalari,gram-pozitiwi 
neoapsulati, agezati în perechi. Si "biti (a 


Probele pentru care examenul direct micro- 
scopio semnalează o contaminare masivă cu 
aecretii bucale sau exolusiv secreţii buca- 
¡le nu se examinează în continuare 


A cdi d mp AUTOR tes 


| «ue mds o tee] sm IC ooo ms i e " ; : E ^ 


F | Sputoculiurs 


aleman e s t cn 
aem — 
A ees SCH 
i 


prima zl. Din proba decontántiictk gi omogeniza- 


tà, se epuizeazá o ansă pe o 9, Piaţă Su gelozí-singe, 


Epuizares so face ta je ez rii s succesivej (£ige56). Pe &ceeasi 
placă, peste ariile e epuizaro a a probei se $nsáminteaza 4 
striuri de stafilococ auriu pentru a facilita izolarea si 

identificarea Heinfluenznee De asemonea, se depun 2 rondele 
ce hîrtis de filtru impr ecnate cu opitochin pentru diferen 


Kales be 


fierea prezuativă a preomococulul infectaut de i c: ad 
« -hemolitioi de contaminare (fige56). . i 


se încubează, în 

borcan cu lumînare, ` 

“peste noapte la 37%, 
K „Probele de spută 
aa là bolnavi cu supun 
Feli pulmanare sînt 
OL: ivate si în anaero= 
bie, 


Sofia ` À.doua zi. Se 
file "c bc igi i Aretio wt. abii nOn Sia 


| pnt || procedeazü la identi- 
Tig.56 Bputooultura: mo- dPicerea coloniilor can 


e E i tra prinoipalele iut 
temi ge zer de. -infecții Sah maree a ju 
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şi predomină cantitativ în cultură (prezenţe în ul- 
timile arii de epuizare a probei), ^ 


Dacă izolatul predominant Si în cantitate 
mare este pneumococul, Klebsiella fried- 
flénderi, H.influenzae, statilococul auriu 
sau alt oportunist capabil a da infecţii 
bronho-pulmonare poate fi implicat $n e~- 
jviologia infecţiei investigate, I se face. 
antibiograma, | 


A te f 
Prezenta în cantitate mică Şi în cultură 
mixta a pnevmococului, El.friedlunderi, 
H.influenzse, a statilococului auriu sau 


trárii tratementului entimicrobian, pot »2 
fi în cauză etiologia virală, Mycoplasma | . 


Izolarea din probă, indiferent de santi- 
tate, a unei bacterii patogene cunoscutá 
a ca infecţii broaho-puironare (Mycobac= j- 
íerium tuberculosis ş.a.) obligă la im- ` 


O at de 


plicarea etiologica, 


 inoculerea la goareca . . Y v 

. Dacă frotiul gram este sugestiv pentru prezen- 
Ya pneumosocului sau K1,frieülfnderi, proba poate 

. fi inoculet Sub-cutan la şoareca în vederea izoli- 
rii acestor bacterii (vezi capitolele 11 şi 13, ` 


p.148 şi p.167). 


e 
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a DIAGNOSTICUL BACTERIOLOGIC AL INFECTIILOR 
INTESTINALE SI TOXIINFECTIILOR ALIMENTARE, 
. EXAMBNUL BACTERI.LOGIC AL MATERIILOR 
FECALE., ` 


= 
X 


| In etiologie infeotitlor intégtindté beo storii 
le au cea mai însemnată pondere; virusurile şi pro-. 
tozoarele sînt mai rar implicate, | 
(i) Infecgiile intestinale cu bacterii satda: 
ne cu rol etiologic bine precizat - Salmonella, 
Shigella, Vibrio cholerae - sînt în general uşor de 
recunoscut, Evidenţierea acestor bacterii într-o 
probă de scaun diareic obligă 1a a DU ie e- 
tiologicá. . E pa s d S, 
| Infeotiile iniţiate seet? nivelul . 
intestinului pot să evolueze localizate la acest ni- 
vel sau Bă se extindă şi la alte organe, 36 reali- 
zează astfel tablouri clinice variate: E SEE E. E 
-~ (gsStro)enterocolite, frecvent expresia cli- 
nică e unor toxiinfecgii alimentare, p 
mi febre enterioe, “infecții generalizate cu Qu 
| volutie ciclică şi leziuni intestinale tipice 


(s tyohi, S,psratyphi A, B sau gioa 


~ infecții peptipemios cu sau „fără localizări 


secundare, 
Veristele tipuri de seis determină dizente- 


ria pa darie 


e ërem? 
D La umet 


cu evoluţie "foárte gravă. A incen SH gm e 


ki 
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(ii) Infeoţiile intestinale ou bacterii condi- 
tionat patogene, oportuniste, sînt mai dificil de 
diagnosticat, Inplicarea lor etiologică trebuie ju- 
_decată în funcţie de circumstantele apariției imbol- 

nÉvirii, | * | | 
In Giareea epidemioá a nou năsouţului rolul e». 
ologie al tulpinilor enteropatogene de Escherichia 
li este bine precizat, Dintre acestea, Esch.coli] 
12454. poate determina gi enterocolite ale adultu- 


Un 


vephylocossus aureus şi Cendida albicans pot 


să realizeze enterocolite pseudomembranoase posian- 
: | tin ds PAI 


„Un număr relativ rzdus de enterocolit 

verminate de Yersinia enterocolitica. : e 

la pacienţi cu apărarea entiinfeoţioasă defici- 

ară (nou născuţi, prematuri, bolnavi cu neoplazii 

5.2.) Gierei acute pot fi asociate cu Klebsiella, 
Prote | 


e. sînt de- 


-Io9:509, Pseudomonas aeruginosa s.a, 
. Toxiínfectii al 


imentare pot apare ca urmare a 
consumului à 


e alimente în oare s-eu multiplicat "e 
cesiy salmonelle $.8,.88U în care g-au multiplicat | 
şi eu elaborat entero(neurotoxiné) stafilocooi, 

Clostridium botulinum, | 


Pentru diagnosticul etiologie al enterocoli- 
telor se examinează probe de materii fecale 
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Pentru diagnosticul etiolo 

n Bic al febre? 
enterice se examinează în afară ar T TTE 
riile fecale şi produse alese în funcție 
ae stadiul evolutiv al bolii: Singe, mi-. 
duva osoasă, urina, bila, 


Ce m a Ea a re E 
iagnosticul toxiintectiilor ali- 


Pentru 


DÉI 

VA ss 
de m an 
va e 
> 


enrere se examinează probe de alimente. 
varSavuri, materii fecale, | E 


ah noima rare PI Ea ATOM ATI EE LAURA LN At rrt morer 


Normal, materiile fecale conţin un număr con- 


.siderebil de bacterii epargininà unor diverse Ipe- . 
cii seprofite sau comensele, aerobe gi anaerobe: 

nepatogene (specii de Lactobacillus) sau oportunis- 
te cu potenţial variabil de patogenitate (bacili 
coliforni, specii de Proteus, stafilococi, inclusiv 


= Btafilococi coagulazo-pozitivi, enterococi, pepto- — 
streptococi, specii de Bacteroides, Clostridium ş.9 


Raporturile cantitative între aceste numeroase 


specii sînt influențate. de dietă ca si de desfísu- . 


. xrarea norwelÉ sau anormală a proveselor de digestie. 


€ 


, Recoltarea si transportul probelor. ` 


lProbele de materii fecale pentru diagaosti- 
cui infectiilor intestinale sau al purtáto- 
rilor de enterobacterii patogene se recol- 
tează înaintea administrárii oricărui tra- 
tameat antimicrobian. | | 


soaun ca atare sau — 


^ 


2: Probele se recolţează din 


MA b C. iile An ale S | iti a g 1. | 
de 
| : * en : s par € i - l 
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direct din rect cu sonda Nelat 
(1) Recolterea robelor a 
. Gefecá într-un vas (bazinet 
fÉrÉ urme de antiseptio, st 
La acu născut Şi sugar probele se recoltează âin 
scaunul de pe pelinca $n prealebil sterilizaţă, 
Se urmăresc gi Se prelevx, dacă există, freg- 
zente nuco-sanguinolente, muco-purulente, granula 
vii riziforme etc. Recoltarea se face cu ajutorul” 
s unei misi spatule de 
— lemn sterile. Proba,in 
.© `. cantitate de coa 1 E» 
se Buspensionează în 3- 
4 al aer fiziologic aan. 
| == | mediu de transport | 
Beds "ae într-un flacon steril, . 
Fig.57 Model de spatulă cu gura largă, prevăzut. ` 
Şi recolior pentru mate- ps 
rii fesule ` ES dop de bumbac sau 
JE EPA xai bine ou capac 3a: 


on ori cu tamponul, 
in scaun. Bolnavul 
s Cală de noepţe) curat, 
erilizat prin fierbere, 


ghiven£-(fig.57). Iu T4 a | | 
N (11) ¿ercitaxea üiresgt din reg rt sa. fac? cu 
taxponul seu cu sonda Nelaton. "e: 

Sonda Xeiston se introduna în rect pe o dis- 
tanță de cca 15 om la adult gi corespunzător mai. 
puya la copil, După recoltarea probei, sonda se ^ 
desterüÁ prin agitare într-un flaoonag ou ser fi- 
ziolozic sau mediu de transport. 

In cazurile de dizenterie oronioá se reooman- 
dă recoltarea cu tamponul, în cursul proatoscopiel, 


> 
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. tang ce 


. putía la 


OLE 


La ncu născut 


ta de. y. o RA e 
menie muco -S8l 
gege, da 


Model inc ER 
to 


texponul sen cu sonda y 21a 


Au AVR 2 


Gestardă 
Zzíoiozic 


reot cu sonda Nelaton Ori cu t 


Recoltarea probelo 
deters s Toan vas (bazinet 


anguinolente, muco-purulente 
me e eto. Recoltarea se face cu ajut 


: pentru mat ¡Ba 


atom, 


amponul, 
r din scaun. Bolnavul 


s Cală de noepte) curat 


urme de antiseptic, Sterilizat prin fierbere, 
şi sugar probele se recoltează din 

. Sc8unul de pe pelinca în „prealabil Pa up irm 

| Se umărese şi Be prelevi, dacă există 


$ erenula- 


orul” 
 unei mioi spatule de 


Jemp sterile. Proba ,în 
 pantitate de. cca 1; 


 4.nl-ser fizi olog 
“mediu Le transport 
într-un: flacon steril, 


en gura largá, ee 
"em op: de. bumbas 


mai Dine. eu capar ai 


o n 


Sonàs Xeleton Be introduse ini pa o dia- 
ese 15 om la sóult şi Eege tagen, 
£opíl, După recoliarea probei, sonda se 


prin egitere într-un flaoon&g ou ser fi- ! 
seu mediu de transport, 


E 


„Ia cazurile de dizenterie oronioá se reooman- 


* 


dá recoltarea cu tamponul, în cursul prootosScopiei, 
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i se suspensioneazá în 3x. 


ic gem 


Ba T. 


p riae 326 us 
direct de la nivelul ulceratiilor mucoasei, 
in izbuenirile epidemice de enterocolitx rea. 
coltarea probelor din 908un este dificil de reali- 
si. In aceste circunstante recoliarea pe tampon - 
sau soncă Nelaton direct din zent dă rezultate pat 


Lea, Poe d , f 1 
attt Ge bunes . A 


Pentru examina i " m | 
entra examinari la convalescenti sau pentru 


Ssnsele de izolare a unor patogeni cum sînt 


- 
H 
4 B 


S:3505e11a gi Shigella sau a tulpinilor enteropato- 


ús Esch.coli cresc dacă se examinează probe 
multiple recoltave de la acelaşi pacient în -cursul 
eiciiului acut al bolii diareice (primele 3 zile)- 
2-2 aceste organisme se află prezente în număr ma- 
re în intestin. TITRES ORUM S aaa S | 
| Por belle trebuie examinate n$* mei curînd posi- 


igellele sint deosebit de 


bil àupÉ recoltare, Shi 
sersibile le entegonismul exercitat de flora de 
ercieminere a fecalelor, Reta de supravieţuire a 
selronellelor este mai mare, mai ales dacă se re- 


“Za convalescent sau purtătorul sănătos bacteriile 
p£zogene se află în număr redus în materiile fecale, 
^. b&zÉ pe tempon se recoltează o probă de aproximativ 
- loc meg şi în materiile fecale patogenul este in SI 
| castitate mai mică de lo.000/g8, se înţelege câ gan=.. 
es de izolare din asemenea probă este redusă. "i 
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curge la medii de 4ransport ei refrigerare, 


Examenul bacteriologic al materiilor fecale 


Examenul. direct microscopio al materiilor fe~- 


cale este inutil, Este indicat nunai în cazul par- 
ticular al probelor de la pacienţi cu enterocol1t3 
postentibiotice (vezi p. 330), 
RE 
(1) Izolarea patogenilor din materii fecale 


se face pe medii selective adecvate pentru 
fiecsre din aceste bacterii, 


Prima zi. Se $nsáminteazá în paralel. o placă 
u selectiv gi un tub cu mediu de îmbogăţire, 
Se incubeazá peste noapte la 37%, 


pa 
e 


Du ne 


| Eedillo slab selective gi diferențiale: Mac Conkey, 
Leiffíson gea» inhiba majoritatea bacteriilor grauepozitiw 
$1 perzit izolarea h--2137^.r graa-aegativi ZE LI pe 
care $i diferenţiază în lactozo-poziti:t gi lactozo-nega- 
tivi. Sint convenabile pentru izolarea shigellelor, orga- 
nisse cu vitalitate mai redusá, care pe medii mai selac- 
tive pot fi innibate. [ | 

zodii moderat selectiva gi diferențial»: mediul SS , 

(Salroneslla-Szigella), mediul cu dezoxicholat-citrat geae 
Sint convenabila pentru izolarea salmonellolcr» Prin con- 
fínutul lor în săruri biliare, verde bríllant gi citrat 
sint mat. puţin convenabile pentru unela specii de Shigella 
mai sensibiles | rm | 


Yeciile puternic selective, cum este mediul wilson- 
Blaire cu sulfat de bismut, sint indicate pentru izolarea 
Salmone!! «lor, în special Satyphie E 


. 
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Mediile de îmbo ir 
AD O a 
sau bulionul cu TIT CER cum sînt bulionul cu selenit 


lor gram-pozitive gi limitează 

n 
(12-18 ore) multiplicarea colifeenilog. 
Proteus favorizind în aiiis timp milt 
lelor şi shigellolore | 


A doua zi. Se cercetează prez 
aeree i tenaci er o coloniilor 

- Coloniile lactozo-negative Sint absente, Se 
face o repicare din mediu de. îmbogăţire” pe media 8 
selectiv şi se iîncubează peste noapte la 379, 

e Coloniile i&ciozo-negative: sint prezente, 
"Pu repisá'', pentru irisjul biochimia (mediu Hajna, 
„mediu pentru urează si mobilitate) şi pentru veri- 
Ticerea purității culturii (mediu Drigalski), cite. 
o colonie lactozo-negativá din fiecare Ki ees 
„(vezi capitolul 13, pp.162-164).. E e ec 
| L treia zi. Se recurge la identificarea anti- 
genică şi biochimică completi a. tulpinilor peniru 
care testele de triaj sugerează. o Salmonella sar o 


| Shigelle Loge capitolul 15, „pp. 169-11). 


sJ zk KE: 
In vederea repicirii: 

- Ñu se va réci ansa stingind cu ea suprafaţa me- 
Gíului selectiv, Pe suprafaţa mediului pot fi pre- 
zente bacterii ínhibate, care îşi pot relua dezvol- 
tarea pe mediile de triaj biochimic sau diferenția- 
le. 
~ Prelevarea cu ensa se face abingtnd ușor numai 
suprafaţa -coloniei în centrul ei, In profunzime pot 
existe bacterii de contaninare inhibate. 
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(11) Izolarea conditionat pat 

o 
scaunul diarcio se fage pe medii lor din 
viale neseleotive, care permit evidentie. 
rea fidelă a organismelor predominante E 


. ' Izolares tulpinilor enteropatozene de 

Escherichia coli (urmărite gi 

l litele copilului sub 2 eni), 

: Prima zi, Proba ae epuizează pe un 

. Terential lasVozat'' (mediul Zac Conkey, ENB sau 

Drigalski) Se inoubeazáü peste noapte la 37%, 

A Zoua zi. Prin reacţii de aglutinare pe la= 

mă cu ser polivalent ge reperează goloniile de ad 

. Esch.coli posibil enteropatogene, -. ie iza c 
à treie zi. Se sontinus identificerea prin ` 

vii de sglutinare ou seruri monovalente (pezi 

tolul 15, pp.164-165; capitolul 6, pp,91-96), 


Stematio $n enteroto- 


mediu di. 


reas 
«api 


Peatru deteotarea tulpinilor enteropatogene 
de Zschzcoli, colorarea ou anticorpi iluorescenti ` 
m—— iii EL 


a îroviului din materii fecale este o metodă maj 
e ` TA L E tel 


|  Zapică gi msi sensibili desít izolarea, 


Trebuie reţinut faptul vă enteritele nou năs- 
cutului şi sugarului pot fi determinate şi de alte ` 
bacterii patogene sau oonditionat patogena, De aceea, 
Oe TM MÀ MEE. 

Unele tulpini entero atogene de Esch,ooli nu pot 
fi izolate pe mediul MaoConkey dar cresco foarte bi- 


ne pe stloză-sînge, De aceea, epuizarea probei gi 
pe o placă cu geloză sînge ente o precauție necesară, 
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probele de materii fecale diareice Ae la copilul 
sub 2 ani, ca şi cele de la copilul mare sau edult, 
| ge vor epuiza în parale] şi pe medii selective 


P 
"- 2 
Ww. t 


"N Examenul materiil | sagi | 
e DESCR riilor fecale la pacienții ou 
enterocoli "E postentibio otice 


d 


E 


Exam ul ¿ln PRA n | 
| Examenul dire mier oscopio poate aduce čate 
utile, 


Dacä este în sauză stafilococul, fr otiul va 8- 
videntfia predominant ta netá 8 cocilor grem-pozitivi - 
în grămezi., cesa ce nu se întîmplă $n alte situatii 

- Dacă este în cauză Candida albicans, frotiul 
va evidentia numeroase elemente Seed gi levu- 
riforme (Candiña saprofitá prezintă numai eler 
levuriforme ) , Ser I I A 
Semnificatia izolă rii sistilosogi lor soasalezo- 


pozitivi. Gin probe de materii fecale 
a ue AS AAA NG RAI eom AE T D EEN Sege mm 


E 


. De la lo-20% din indivizii normali se izolează 
“ia materiile enale stati.lococi coagulaz O-nazitivi 
Această proporție creste considerabil la pacienţii 
epitelizati si ín special după administrarea de 2q- 
tibiotice, Asenenea pacienţi: purtători intestinal! 
EI? ¡etafílococi coagulezo-pozitivi pot să facă ente- 
rocolite cu totul ali [3 etiologii decât cea stafilo- 
cocică. ` | | pM bt hp | E 


Simpla prezență într-o probă de scaun dia- 
reic a stefilococilor coagulazo-pozitivi 

nu semificá obliagepor implicarea lor eti- 
oiogicá. 
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Pentru a fi implicaţi în etiología unei 
enterocolite postantibiotice, stafilo- 
cocii coagulazo-pozitivi trebuie să Fie 
Flora predominantă în proba de scaun 
diereis, 


LADA a Y 
(Bt? pre 


dominantá poate fi demonstrată nu- 
mai prin examen direct microscopic coroborat cu 
„rezultatele izolării pe gelozá s$nge'', mediu 
e La ) care nu perturbă raporturile cantita- 
tive dintre bacteriile probei, ` 


€ 


H ev cu enterocolità postentibio- 
vice predoninanţa în frotiul din seaunul $1 . 
¡Ciareic a socilor grem-pozitivi $n gră- i$ 
inezi şi predominanta pe placa cu geloză- P 
| Singe, pe care s-a epuizat proba, a colo- 
|ziilor de stafiloooo cosgulazo-pozitiy 
ipune diagnosticul de enterocolită stafi- 
locosisă postantibiotice. ^" ^  - 


Dacă invesitigasyia bacteriologică a unei probe 
ce scaun Ciereis nu a putut dovedi ca agent etio- 


» . L 


richia coli enteropatogenă, trebuie 


"Pentru a preveni invadarea plácilor ou Proteus, 
in eceste situaţii, se adaugă la mediu phenyletha- 
nol sau se recurge la o gelozá cu concentraţie mai 


„mare de agar (4% $n loo de 2%), 


"''Izoleres gtefílocosilor coagulezo-pozitivi pe 
medii selective hiperolorurate (mediu Chapman 3.2.) 
nu poate demonstra prezenţa lor predominantă într-o 
probă de scaun. De aceea nu opiniem pentru utiliza- 
rea unor asemenea medii care, in mîna celor neavi- 
zati, pot cucs la rezultate eronate, | 
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investigată intervenția posibilă a unui saprofit 
oportunist (&iebsiella, Proteus, FS.pyocysnea),. Im. 


plicarea acesiora poate fi fÉoutk pe baza criteriu- 
lui cantitatir: predominanta lor în cultura pe ms 
dii neselectire. Dar la pacienţii care au primit 
antibiotice zici acest criteriu nu este suficient 
din cauza dezechilibrului creat de antibiotio în 
microbiota inte estinului, dezechilibru care nu duce 
obligator la < siteon litij E p 

„Pentru confirmarea sau blica uas di qe 
ologio al bacteriei anormal predominantă cantita- 
tiv, Se poete recurge 1a _Entoserodiagnostio., Auto 


seroâiagnostizul are însă dezavantajul conzirnăzsi 
—tardive a disgnostisulul, v: 


Privitor la evidențierea si 1déntificares bac- 

. teriilor. sau/ş i toxinelor lor în probe de alimente, 

vărsături gi materii fecale din izbucniri ditate. 
e 


=-=- e 


voxiinfeciii alimentare se vor consulte capitole- 


osticul bidberhelogie al unei 


= probele de scaun diareic vor 
aralel pe 
GO adecvate pentru izola- 
ilor (Salmonella, Shigella şa) 
erenfiale, nsselective, pentru 
izolarea ;oipinilor enteropatogene de ` 
Eeoneric-is codi gi pentru a urmări ra- 


- — — e 


porturiiz ceniltative dintre saprofitii 


cogli piocs 


B 


. 
>: > 


AM es l: 
Je t w OM 


it 


- 
- 
weg 
End 
- 
- 
c-o 
Ed 
- 
- 


! 
fh 
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33 DIACIOSTICUL BACTERIOLOGIC AL INFECTIILOR 
CAILOR GENITALE LA FEMEIB ` 


Mucoasa căilor genitale la femeie cuprinde 2 
zone distincte: j | ` i ecu 
<= 0 zonă contaminată: vulvă, vagin, exocol; | 
| . 70 Zonă norzal sterilă: uter, trompe, endoco- 
lul fiind zonă de trenzitie, . E | 
| „Flore normală a zonei contaminate este repre- 
zentată de: ` | MEN 


Laciobacili, | : 
Bacili colfíforzi, i SZ? | 
Specii de Zactsroides ei alţi bacili anaerobi nospo- 
ruleti, . i 
Goci gram-pozitivi şi gran-nagativi: Stafílococi, 
entarococi gi alţi streptococi aerobi şi anaerobi 
Neisseria ¡nepratenticase" ei Veillonslla, | 
Haeroprilus vezinalíis, : 
' Specii de Cariida, 
kicobacterii saprofite, 
Specii de Xycorlasmao 


lactobacillus acidophilus (bacilul Dóderlein) este 
bacteria norzal precominantá a florei vaginale da la pu- 
bertate pînă la nenozauză; prin pH-ul acid pe care îl 
creează sniagonizează restul florei baoterienee Prezența | 
sa este influențată da hormonii genitali cara controlsa-. 
ză depunerile de glicozen la nivelul celulelor epiteliu- 
lui vaginal, existând o variaţie numerică în funcţie de 
vîrstă, în sarcină şi chiar în cursul ciclului menstrual 
(absent ircâtat după menstruatio, creşte progresiv spre 
sfîrşitul ciclului), | "T de 
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Diagnosticul bacteriologic al infectiilor p 
Ss mitis tortas gis ptt AE 


re 
| giune normal contamina- 
£i). 
Infectitle la acest nivel SVO unsă cel msi 
frecvent ca vulvo-voginite, 
Recoltarea produs ului. patologio Be efectuea 
pe masa Rh ne după RIS externá urmatá 
ña 


lătură vaginală, Subiintes că atít spălăpur a ex 
ternà cât şi cea vaginală, mai ales, trebuie fícu- 
te cu irigator steril gi apă SterilfMar excesul 
de apă îndepărta prin tamponare cu comprese TIA 
E Produsul se va recolta cu ajutorul tamponu- 
iui fo losind valve sterile, rra urme. Ge anti Sep- = - 
tire sau: lubrefiant.. | 
- Dacă există ulcerații, eroziuni, zone he 
moragice, recoli area se Ace ain zonele de afes- 
tare maxim; Es : | 
| - în ebsente as estora, din zona cea mai îns] 
va a imwoasei vaginale - funüui i. ia porteria: > 
sau dín orificiul extern al colului (mai ales ín 
suspiciunea de infecţie gonococică). ` 
| ^ Pentru recoltare se folosesc 3 tampoane: | 
~ unul dintre ele va fi imediat descărozt | FEN de 

într-un volum mic de ser fiziologic steril gi vs S . 
servi pentru diagnosticul microscopic al trichom n 
nazei vaginale (vezi cursul de parazitologie); 

BE. din al doilea tampon se vor efectua 3 froti-" 
uri care vor fi colorate Gram (pentru urmărirea is coal 


M € 3 i 1 "i 
———— P —X———M——— Óá€ 
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bacteriilor) gi cu albastru de metilen 
mărirea reacției celulare), al treilea 
mine in. rezervá, necolorat; 


(pentru ur- 
frotiu rä 


- al treilea tampon, în suspiciunea de infec- 
tie gonococicá, va servi pentru insámintare, 


Examenul microscopio. In infecția mucoasei 


Ya- 
ginale, pe frotiul colorat ou albastru aa me ţi len 
(preferabil Giemsa) OG evidenţiază poliavuslesra fi 


bundente şi celuie epiteliate profunde à 
matie, Frot 


E 
iul colorat fraa poate stabili 
cazuri diagnosticul etiologie. Astfel: 

- prezenţa de diplocooi' gram-negàtivi care 
. aDureazá" polinucleerele este aspectul 
“nie pentru infec 


KEIER 
A 


an unele 


patognomo- 
tia gonococick acută; | 
~ pentru candidoza vaginală pledează prezenţa 
de celule levuriforme, sferice sau ovoide, şi în 
spesial a formelor pseudomiceliene 


gram-pozitiv do~ 
 Mminegnte numeris în raport ou restul florei; 
- in inf 


| feoyia cu H.veginalis este deosebit de 
tipis numărul mare de bacili. scurţi gram-negativi 
formînă cimpuri aproape compacte; în frotiu predo- 
mină celulele epiteliale de descuamatie şi nu poli- 
nuclearele, aug Kox 
Cultura Ps -. 
Intrucîţ la femeie 
menul microscopio este 


în infeotia gonococisá exa- | 
foarte rar pozitiv, àisgnos- 
ticul se pune ou mult mai multe gañse prin insámin- 
ķarea probei de exsudat vaginal pe mediul Xueller- 
Hinton selectiv (prin adaus de lincomiciná, colimi- 
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cină gi nistatin, antibiotice fără acţiune asupra 
gonococului, dar acive fatá de flora de asociație) 
Plăcile Insámintate se incubeazá 24-48 ore la 3700 
$n atmosferă cu 2-10$ bioxid de carbon, saturată 
în vapori de apă (pentru identificarea gonococului 
vezi capitolul 12, p.157). * | | : 


Veginitele cu Trichomonas vaginalis Hiva- 
ginelis şi cele micotice pot. fi. diagnostin 
cate prin examen microscopic, 8 
deele £onococicá, rer diagnosti- ` 
| mior pic, este necesară. izolarea 
gi identificarea gonococului. ` ` ` 


aD DiegnosSticvl bacteriologic al infectiilor cá- 
ilor genitele superioare (zonă normal sterilă), 
 infeotiile căilor genitale superioare survin 
în urma însămînţării, cel mai frecvent ascendente, 
a mucoasei nterine cu bacterii patogene sau. conâi- 
: tionat patogene aerobe seu anaerobe; de la nivelul 
.endometrulvi .infestia se poate extínde la tromnX. 
ovar, în fórmüle grave putínd determina pelviperi- 
tonite, peritonite generalizate gi septicemii, Ce- 
le mai severe sînt infecțiile post-sbortum gi post- 
partum, Bacteriile cel mai frecvent implicate în 
aceste infecţii sîni: Sire tococcus pyo enes, Glos- 
tridiun perfringens, Escherichia coli, enterococii, 
stafilococul auriu, sireptococii anaerobi, specii 
de Bacteroides. pa | A 
Produsele patologice supuse examenului bacte- 
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riologic sînt reprezentate de: 

— georetii uterine sau produse de ohiuretaj, 

- puroi extras prin punctionarea fundului da 
sao Douglas, 

e fragmente de SA gau | puroi recoltate Mitre 
operator, SC | 

ni sînge. .— 

Pentru a evita contaminarea primelor 2 catego- i 
rii de produse cu floră vaginală în cursul rezoltá- 
rii, recolta se va face după toaleta atentă a vagi- 
nului cu apă sterilă Si irigator steril, ` 

Hemocultura si. examenul bacteriologic el puro- 
“iului recoltat intraoperator sau prin punstie se 

bazează pe metodologia consemnată în a... 28, 
"LR X v 45s pă edt 
| produsi de ohiure aj va fi adina steril. cu 
o mică cantitate de ser fiziologio gi va servi: 
| - pentru efectuarea unui frotiu oolorat (Grex, 
~ pentru $nsÉm?ntarea pe madii de cultură y 
.- eventual pentru inosulare la animal, 

Examenul i microscopía al frotiului din produ= 
sul de chiuretaj poste pune $n evidenţă una, două 
Bau chiar trei morfologii, infeotia fiind pri de 
mai ales $n &vortul Beéeptio. ~ 

Cînd $n frotiu este prezentă o flor iioii 
de variată, de cele mai multe ori este vorba deo. 
E la recoltare où floră vaginală sau pro- 
dusul a fost supus ou $ntírziere examenului beote- 
Yiologic. Intruoíit în abest oaz rezultatele sînt 
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= fü interpretabile Bau chiar 4 eronate, proba nu se ` 
= prelucrează în continuare, TM 
E Cultura va fi efectueatá pe 2 plíáoi ou geloză 
sînge incubate aèrob şi anaerob, epuizarea fácin= 
du=se prin metoda oare permite O apreciere semican- 
titetivá a florei prez ente (aceeagi echená de epus ` 
izare ca gi pentru sputá, vezi fig,56). Fiind un 
^ produs diatr=o zonă normal sterilă, 38 recurge, 
 einà densitatea bacteriilor o permite 2, gi 12 afan 
^ $uü&rea antibiogremei pe. cultură ed în condi- 
Ei aerobe gi. anaerobe, Ge ! | E 
GNO cazul în care a frotin afat rear bam - 
; cili gram-pozitivi sugerînă elostridii, produsul 
va fi inoculet. intra-musculer la 1-2 cobai 


" fuaeteriile Peg din produsele recoltate 
lintraoperator sau în hemocultură vor fi 
|29n5i doza ce drept cad Most de ai în | 
ectiei prezente, =- 


i Lun prolusele din. cavitatea E E 


are AS It MI. z"nă normal contaminati, 
în momentul recoltárii, se vor lua $n  con- 
Leideratie numai izolatii dominan yi asrobi 


sau anaerobi. 


A Zëatäsetie d a ika. examenul 
POETA el produselor provenite din sfera E 
nitelá la femeie va fi condus pentru stabilirea d- 

. egnosticului de infecție cu Listeria nonocytogen.. 
„(vezi capitolul 16, p.196), Mycoplasma hominis | 
(vezi capitolul 23, p.226),: sau Mycobacterium Eu - 
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berculosis*? (vezi capitolul 21, p.213), 


E 


nang -— Ln Tre a dii EE Sta iinan E ER Ri 


? 


Ju tubereulonis va fi cercetat-ín produsul de 
racla) uterin, sînge menstrual sau diferite exsu- 
date recoltate pria punotie; sîngele menstrual va 
fi imediat supus hemolizei ou apa distilatá gi ` 
trimis la laborator. ie SEN | ST onm 


: NU? PPP " ————————— deea Mina eget qe si eon pi 
" is idi „cat abate a ati. Wd A Pa A a wf 
poesi. 


ANEXA A 


PREPARAREA COLORANTIIOR ŠI REACTIVILOR OR NECESARI coto =: 
BACTERIILOR | a? 


Prepararea -B91u utiillor o Alco 9119 saturate 28 alo soloron 
AO: e, SS BS ogl 
bazici ACT 
Colorant (ás oxempln, albastru de do e 
_moţilen, violet de genţi ENN 
"^^ dă seu iuosiná b&zigs&) . : 
; A1o001 etilis Sat FE i E „100 Eg 


Se RA colorentul, se Aro o p din aloool şi 
ss oontinuá mojorarea, Se trsnsvazeazk într-o stială, cu dop ro- 
dat. Restul alooolului sə adaugă treptat, în porţiuni niai, 
„pentru a spăla oolorentul din rojar, fileonre portiune bransya- 
zindu-se apoi în sticlă, Se menţine stiola la 37% timp de 1T 
zila cu agitare ovanionalX, Se filtrează prin hírtia, Filtratul 
reprezintá soluţia alooolici saturată a oolórentului, .. : | 


 Praparazea Seine Se E 


Las erarga aolukiei ús alba atia da metilen Lostfes 
— DX : 


ET 7 "B0l.81ecoliek saturaţă ` | 
de albastru de metilen 2o ml 


Solnjis 1% KOH. . — Im 

Apă distilatá . —  ]looml ` . 
T Se folosegto pentru ocloretii simple sam pentru reoolora- 
„ze în oolorafía Ziehl-Heelseon, o e 00s redo a Pb 


Prepararea soluţiei de yiolet PA ERA Dr Ln 


Violet àe motil 9,2 & 
„Apă distilată loo ml 
Se filtrează prin hîrţie, 


Se foloseşte în ooloraţia Gram, Pentru PE pac Gram se mai 
pot folaat, ou resultats Li putin. busy yi violui de gung fune 


: | 
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gau oristal violet, 


Prepararea. soluţiei de fucsini fenioat Zieh] 


' Sol,alcoolicá saturată - 


de fucsină bazică lo ml 
801,525 fenol în apă N e 
distilată loo ml 


Se filtrează prin hîrtie, 


".Se foloseşte în ooloraţia Ziehl-Neelsen, Această soluție 
dilvatá 1/lo eu apă distilată sa foloseşte pentru colorații 


simple sau pentru reoolorare în colorstia Gram, ei ex t 
| Prepararea solutiei Lugol 
| lod sublimst ` ` 15 
lodurá de potasiu 2g 
Apă dietilatá 200 ml 


/ Se solvă lodura de potasiu in cca 2o nl apá, 83 adaugă gi 
„Ba solvá iodul, apoi se adaugă restul do apă, 
„Se folosegte va mordent în voloratía Gram, - 


| . Prepararea &mestecuiui denolorant 21009] -anetonă 


Alcool etilio 96% 3 vol. 


DÀsetonK, 07 Ata vol. ^ 
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